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INTRODUCAO

Os agentes modificadores dsseos tém como fungéo reduzir a reabsorgcdo dssea excessiva ao diminuir a
atividade e/ou a quantidade deosteoclastos. Dentre eles, destacam-se a classe dos bisfosfonatos (BFs) e o
denosumab (DMAB) (CHAVES, R. A. C. et al., 2018). Os BFs séo drogas sintéticas analogas ao pirofosfato
inorganico, um composto naturalmente presente nos organismos e que funciona como um regulador
fisiol6gico de calcificacdo e inibidor da reabsorcéo 6ssea. Esses medicamentos possuem elevada afinidade
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cristais de hidroxiapatita e séo liberados lentamente durante periodos prolongados de tempo. Ha quatro
geracdes de BFs disponiveis e o potencial de inibicdo da reabsorcdo 6ssea aumenta de uma geracédo para
outra (RIBEIRO, G. H. et al., 2017). Esses farmacos sao divididos em duas classes consoante o seu
mecanismo de acao: nitrogenados e ndo nitrogenados. Os néo nitrogenados (como o etidronato, tiludronato
e clodronato) agem competindo com a adenosina trifosfato (ATP) nos osteoclastos e ativando a apoptose
dessas células, e por serem metabolizados rapidamente, possuem um reduzido potencial de a¢do. Por sua
vez, os nitrogenados (como o pamidronato, alendronato, ibandronato, neridronato, olpadronato, risedronato
e zoledronato), além de induzir a apoptose, inibem a acdo da farnesil pirofosfato sintase (FPPs), uma
enzima que interrompe a cadeia de ligacfes proteicas necessarias para a funcao dos osteoclastos. Por eles
apresentarem nitrogénio em sua composicdo, ndo sdo metabolizados e se acumulam no osso agindo por
longos periodos, portanto, sdo mais potentes que os BFs nao nitrogenados (CARVALHO, P. S. P. et al.,
2010). Dentre as indica¢Bes para a utilizacdo dos BFs estdo a osteoporose, osteopenia, doenca de Paget,
osteogénese imperfeita da infancia, hipercalcemia maligna, mieloma multiplo e metastases 6sseas
osteoliticas, estas Gltimas comuns em cancer de mama, pulméo e prdstata (CORDEIRO & GOTTARDO et
al., 2019). 10 O DMAB é um anticorpo monoclonal inibidor do RANK-L (receptor ativador para fator nuclear
kappa B ligante), uma citocina essencial que induz osteoclastos e, com isso, a inativacdo do RANK-L
suprime potentemente a osteoclastogénese, resultando em uma inibicdo da reabsorcdo éssea. Esse
medicamento inibe a formacéo de osteoclastos visando pré-osteoclastos, enquanto os BFs tém como alvo
os osteoclastos maduros (YAMASHITA, J.; MCCAULEY, L. K., 2012). O DMAB ¢ utilizado na osteoporose
pOs-menopausa, osteoporose na ablacdo hormonal, e na prevencao de eventos relacionados ao esqueleto
em tumores com metastases 6sseas (POXLEITNER, P. et al., 2017). Embora os BFs e 0 DMAB sejam
diferentes mecanicamente em suas ac¢des antirreabsortivas, evidéncias recentes indicam que ambas drogas
estdo associadas ao desenvolvimento da osteonecrose dos maxilares (ONJ) (YAMASHITA, J.; MCCAULEY,
L. K., 2012). De acordo com o documento de posi¢cdo da Associacdo Americana de Cirurgides Orais e
Maxilofaciais (AAOMS) de 2014, a osteonecrose dos maxilares relacionadas a medicamentos (MRONJ) é
definida pela presenca das seguintes caracteristicas: |. Tratamento atual ou prévio com agentes
modificadores 6sseos ou antiangiogénicos; Il. Osso exposto ou 0sso que pode ser sondado através de uma
fistula intraoral ou extraoral na regido maxilo facial e que persistiu por mais de 8 semanas; Ill. Sem histérico
de radioterapia nos maxilares ou doenca metastatica 6bvia nos maxilares (FLEISHER, K. E.; KONTIO, R.;
OTTO, S., 2016). A MRONJ possui 0 seguinte estadiamento clinico: Em risco — auséncia de 0sso necrético
aparente em pacientes que
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foram tratados com agentes modificadores de 0sso por via intravenosa ou oral; Risco aumentado — auséncia
de evidéncia clinica de necrose 6ssea, mas ha achados clinicos inespecificos, alteracdes radiograficas e
sintomas; Estagio 1 — 0sso exposto e necroético ou fistulas que sondam o 0sso em pacientes assintomaticos
e sem evidéncias de infec¢do; Estagio 2 — 0sso exposto e necrdtico ou fistulas que sondam o 0sso,
associada a infeccdo como evidenciada por dor e eritema na regido do 0sso exposto com ou sem drenagem
purulenta; Estagio 3 — 0sso exposto e necrético ou fistula que sonda 0 osso em pacientes com dor, infecgéo
e um ou mais dos seguintes: 0sso exposto e necrético se estendendo além da regido do osso 11 alveolar
(ou seja, borda inferior e ramo da mandibula, seio maxilar e zigoma da maxila) resultando em fratura
patoldgica, fistula extraoral, oral antral ou comunicacao oral nasal, ou ostedlise que se estende para a borda
inferior da mandibula ou assoalho sinusal (YAROM et al., 2019). O principal fator de risco para a MRONJ é o
préprio medicamento. Alguns fatores relacionados ao medicamento devem ser considerados, como: 1) A
dosagem, uma vez que uma dose aumentada resulta em um efeito profundo e um maior namero e
gravidade de complicac@es; 2) A poténcia, que representa o efeito biolégico por peso de dose e uma
poténcia elevada aumenta o risco de MRONJ; 3) A via de administracdo, em que BFs administrados pela via
intravenosa, devido a maior biodisponibilidade do farmaco, proporciona um maior nimero de casos e uma
maior gravidade de MRONJ em comparacdo coma via oral. J4 os inibidores do RANK-L, sdo todos
administrados pela viasubcutanea e seu risco é focado na dose e frequéncia de administracao; 4) A
frequéncia de administracdo, em que exposi¢cdes consecutivas espacadas em intervalos longos séo bem
mais toleradas que exposi¢Bes consecutivas espagadas em intervalos curtos; 5) A meia-vida no 0sso, em
gque os BFspossuem uma meia-vida terminal em torno de 11,2 anos, que ocorre devido a grande afinidade e
ligacédo irreversivel aos cristais de hidroxiapatita no osso. J4 o DMAB né&o se liga ao 0sso e sua meia-vida &
de 26 dias, o que clinicamente torna a ONJ induzida por DMAB mais simples de tratar (FLEISHER, K. E.;
KONTIO, R.; OTTO, S., 2016). Fatores de risco locais para MRONJ incluem extracdes dentarias, cirurgia de
instalacdo de implante dentério, cirurgia dentoalveolar, infec¢éo periapical, doenca periodontal, trauma por
prétese mal adaptada, areas com mucosa fina cobrindo as proeminéncias ésseas (toros, exostoses, crista
milo-hiéidea), trauma intraoral, ma higiene oral e doenga oral concomitante. Entre estes, mais de 60% dos
casos de MRONJ estéo associadas as extracdes dentérias. Fatores de risco sistémicos que contribuem para
o desenvolvimento da MRONJ incluem doencas malignas, quimioterapia, terapia com corticoesteroéides,
terapia com antiangiogénicos, diabetes, fumo, anemia, doencas de base imunoldgica e obesidade. H&
também a MRONJ espontanea, que ocorre em cerca de 25% dos casos sem nenhum fator inicial
identificavel, sendo
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estes casos diretamente 12 relacionados ao medicamento, seu uso, sua poténcia, sua via e frequéncia de
administracdo (FLEISHER, K. E.; KONTIO, R.; OTTO, S., 2016; YAMASHITA, J.; MCCAULEY, L. K., 2012).
Sabe-se que pacientes que receberam cuidados odontoldgicos previamente ao inicio do tratamento com
medicamentos agentes modificadores dsseos tiveram uma reducdo de 50% no risco de desenvolver
MRONJ. Assim, € de extrema importancia que os pacientes sejam encaminhados para uma avaliagdo
odontoldgica criteriosa antes do inicio da terapia medicamentosa, visando a adequacédo da cavidade oral.
Esta adequacao deve objetivar a eliminagdo completa de infec¢des agudas e areas de potencial infecgéo,
implementacdo deeficiente higiene oral, remogéo de restos radiculares e dentes nao restauraveis (incluindo
dentes com mobilidade, envolvimento de furca, grandes processos cariosos e patologias periapicais),
remocao de terceiros molares parcialmente irrompidos e impactados associados com cistos odontogénicos.
Torus e exostoses também devem ser considerados para remogdo cirdrgica, uma vez que a mucosa
sobrejacente € mais fina e isto aumenta o risco de trauma e consequente osteonecrose. Caso 0 paciente
utilize préteses removiveis parciaisou totais, elas devem ser reavaliadas quanto a estabilidade e adaptacao,
de modo que se evite traumatismos a mucosa oral. Os procedimentos cirdrgicos necessarios devem ser
realizados preferencialmente 3 semanas antes do inicio do tratamento com agentes modificadores 6sseos,
permitindo assim uma completa epitelizacdo da area cirargica (VILELA CARVALHO, L. N. et al., 2018).
Pacientes que ja iniciaram o tratamento com agentes modificadores ésseos e precisamrealizar procedimento
odontoldgico, este deve ser realizado de forma mais atrauméatica possivel. O tratamento endododntico
tradicional € uma melhor alternativa a extracdo dentaria. Os procedimentos cirargicos devem ser evitados,
entretanto, caso sejam necessarios devem ser feitos sob terapia antimicrobianasistémica associada a
potentes antimicrobianos locais, os quais devem ser administrados até a epitelizacdo completa da regido
operada (VILELA- CARVALHO, L. N. et al., 2018; RUGGIERO, S. L. et al., 2014). Uma vez realizada a
extracdo dentaria, os pacientes devem ser reavaliados periodicamente pelo cirurgido-dentista, como a cada
6 a 8 semanas, até que tenha ocorrido a cobertura total da mucosa do sitio cirtrgico (YAROM et al., 2019).
13 Nos pacientes oncolégicos que estdo sob tratamento com BFs intravenosos e que sdo submetidos a
extragcBGes dentarias, a incidéncia de MRONJ varia de 1,6% a 40% (HASEGAWA, T. et al., 2018). Nos
pacientes que estdo recebendo BFs para o tratamento da osteoporose, a incidéncia de MRONJ varia de
0,09% a 3% apds a realizacdo da exodontia (SPANOU, A. et al., 2020). Em um estudo multicéntrico
retrospectivo foi observado que 15,7% dos pacientes oncolégicos que receberam zolendronato ou
denosumab desenvolveram MRONJ apés a extracdo dentaria (SOUTOME, S. et al., 2018). Nos pacientes
que fazem uso de agentes modificadores
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0sseos, ha relatos de osteonecrose de 01 més, 10 semanas, 4 meses, 09 meses e 13 meses apos realizada
a extracdo dentaria. Predominantemente, a osteonecrose ocorre de meses a anos apds a extracao ou
procedimento cirdrgico com envolvimento dsseo (WAN, J. T. et al., 2020; MAGREMANNE, M.; REYCHLER,
H., 2013; MOUTTE, M. E. S., 2017; YAMACHIKA, E. et al., 2015; FLEISHER, K. E.; KONTIO, R.; OTTO, S.,
2016). A associacao de pentoxifilina e tocoferol (PENT-E) usada para prevenir osteorradionecrose é relatado
como benéfica em pacientes que necessitam de extragdes dentarias apds radioterapia de cabeca e pescocgo
(OWOSHO, A. A. et al., 2016; AGGARWAL, K. et al., 2017). A PENT-E foi previamente descrita como
apresentando um efeito sinérgico positivo no tratamento da MRONJ, osteorradionecrose e osteomielites.
Quatro estudos elucidaram o valor terapéutico da PENT-E no tratamento da MROJN, e em todos eles a
PENT-E foi associada a nenhuma ou minima intervencao cirargica, além de aliviar sintomas, promover o
fechamento da leséo e cura 6ssea em graus variados (CAVALCANTE, R. C., TOMASETTI, G., 2020). A
pentoxifilina melhora o fluxo sanguineo periférico aumentando a vasodilata¢éo, reduzindo a viscosidade do
sangue e aumentando a flexibilidade eritrocitaria, como também induz efeitos anti-fator de necrose tumoral
alfa (anti TNF), inibindo a inflamacédo e diminui¢éo da fibrose. O tocoferol ou vitamina E€ um potente
eliminador de radicais oxigénio que reduz danos dos radicais livres gerados durante o estresse oxidativo e
protegem as membranas celulares, e 14 também reduz inflamacéo e fibrose tecidual. A PENT-E pode ser
usada de forma profilatica (OWOSHO, A. A. et al., 2016). Diante do exposto, este estudo tem como objetivo
avaliar a eficacia do uso profilatico do protocolo medicamentoso com PENT-E na osteonecrose dos
maxilares diante da realizagdo de extracdes dentarias em pacientes submetidos a tratamento com agentes
modificadores 0sseos.

HIPOTESE
N&o se aplica

METODOLOGIA PROPOSTA

Trata-se de um ensaio clinico, de fase Il, ndo randomizado, com uso da droga off label. A pesquisa esta
sendo desenvolvida no ambulatério de odontologia do Instituto de Medicina Integral Professor Fernando
Figueira (IMIP), localizado no bairro dos Coelhos, em Recife - PE. O periodo do estudo é de abril de 2021 a
abril de 2022. Pacientes acompanhados no ambulatério de oncologia do IMIP submetidos ao tratamento
com medicamentos agentes modificadores 6sseos e que necessitem da realizacdo de extracdes dentérias.
A amostra serd composta por conveniéncia de acordo com a quantidade de pacientes submetidos ao
tratamento com agentes modificadores dsseos triados do
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servico de oncologia durante 5 meses. Os pacientes serao triados a partir da agenda diaria de medicacgéo
do ambulatério de oncologia do IMIP, bem como a partir de encaminhamentos do setor de oncologia para o
setor de odontologia durante o periodo de 5 meses. Os pacientes triados serdo agendados para a primeira
consulta odontologica, a ser realizada utilizando foco luminoso e abaixador de lingua para realizar o exame
bucal e verificar as necessidades de tratamento odontolégico. Nesta etapa sera preenchido o formulério de
triagem (Apéndice B). Os pacientes que ndo necessitarem realizar extracao dentaria receberéo orientacdes
de higiene bucal e encaminhamentos para a realizagdo de demais tratamentos odontolégicos quando
necessario. Esses pacientes serdo excluidos da pesquisa. Para os pacientes que necessitarem de
extracBes dentarias, estes serdo convidados a participar da pesquisa e assinar o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido — TCLE (Apéndice A). Nestes casos, sera preenchido o formulario para os participantes
da pesquisa (Apéndice C), serdo solicitados exames complementares (hematologicos e radiografico),
agendamento da extracdo dentaria e prescricdo do protocolo medicamentoso com posologia detalhada
conforme quadro 1. Os pacientes serdo reavaliados nos periodos de 01 semana, 01 més e 03 meses apoés a
extrac@o dentaria. Nestes momentos havera continuidade do preenchimento do formulario (Apéndice C). As
variaveis de analise incluem: idade, sexo, doenca base, uso de prétese, boa adaptacao da proétese,
edéntulo, presenca de placa/biofiime, presenca de tartaro, presenca de mobilidade dentéaria, grau de
mobilidade dentéria, presenca de lesbes orais, dose de medicac¢éo, via de administracdo da medicacao,
tempo de uso da medicacao, periodicidade de administracdo da medicagéo, tratamento odontoldgico prévio
ao inicio da medicagdo, como é realizada a higiene oral, fatores de risco sistémicos relacionados a
osteonecrose dos maxilares, necessidade de extracdo dentéria, realizacdo de osteotomia durante a
extragdo dentaria, sintomatologia, sinais de infec¢éo, cicatrizagéo tecidual, osteonecrose dos maxilares,
estadiamento da osteonecrose dos maxilares, localizacao da osteonecrose dos maxilares, caracteristicas
radiogréficas da osteonecrose dos maxilares, efeitos adversos a medicagéo, descontinuidade do protocolo
medicamentoso. O instrumento de coleta de dados sera um formulario de triagem (Apéndice B), onde sera
observado se o paciente sera incluido no estudo, de acordo com os critérios estabelecidos. Para os
pacientes incluidos no estudo, sera preenchido um formulario para os participantes da pesquisa (Apéndice
C), no qual serdo registradas as informacdes obtidas através de dados do prontuario, bem como da consulta
odontoldgica inicial e durante o periodo de reavaliagdo apds a exodontia. A consulta odontoldgica inicial, a
realizacdo da exodontia, as reavaliagdes e o preenchimento dos formularios serdo realizados por
pesquisadora Unica no ambulatério de odontologia do IMIP. Os dados obtidos a
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Plataforma

IMIDP Feruaborcoera. — SRgram

partir do formulario dos participantes da pesquisa serdo digitados e revisados pela pesquisadora em uma

planilha confeccionada no software Microsoft Excel 2016.

CRITERIOS DE INCLUSAO

Serdo incluidos no estudo os pacientes com idade minima de 18 anos submetidos ao tratamento com

medicamentos antirreabsortivos e que necessitam de extracdes dentarias.

CRITERIOS DE EXCLUSAO

Seréo excluidos do estudo os pacientes que tiverem histérico de radioterapia em regido de cabeca e

pescoco, pacientes com metastase 6bvia nos maxilares e pacientes que ndo necessitem de extracdes

dentarias.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo geral

« Avaliar o efeito profilatico da pentoxifilina e tocoferol na osteonecrose dos
maxilares relacionada a medicamentos em pacientes submetidos a extracdes
dentérias diante de tratamento com agentes modificadores 6sseos.

Objetivos especificos

Em pacientes submetidos a tratamento com agentes modificadores dsseos
atendidos no ambulatério de odontologia do Instituto de Medicina Integral Prof.
Fernando Figueira

- Descrever o tipo medicacao utilizada, sua dose, via de administracéo e o
tempo de uso;

- Descrever os dados sociodemograficos como idade, sexo e doenca de
base dos pacientes;

- Identificar possiveis efeitos colaterais associados ao protocolo
medicamentoso com pentoxifilina e tocoferol,

- Identificar fatores de risco sistémicos associados a osteonecrose dos
maxilares como diabetes, fumo, quimioterapia, anemia, obesidade,
doencas malignas, doenga de base imunolégica, terapia com
corticosterdides e terapia com antiangiogénicos;
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- Identificar localizagéo, caracteristicas clinicas e/ou radiograficas da
osteonecrose dos maxilares quando houver.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos:

A referida pesquisa preveé riscos minimos, como constrangimento, neste caso, o participante podera desistir
a qualquer momento da pesquisa. E possivel ocorrer extravio de documentagdo como prontuério,
entretanto, nés, os pesquisadores, iremos tomar muito cuidado para que esse risco hdo aconteca, como
devolver o prontudrio para o seu devido lugar apés o término da analise do mesmo. H& o risco de néo
cicatrizagdo da regido em que foi realizada a extragcdo, com exposigdo 0ssea. Caso isso aconteca, nos
iremos realizar o devido tratamento.

Beneficios:

O beneficio direto para o participante dessa pesquisa é que ele terd acesso a todo o tratamento
odontologico necessario, inclusive tratamentos que ndo incluem extragdes, pois se forem identificadas
necessidades de outros procedimentos odontolégicos, o paciente sera referenciado para a realizacdo pela
equipe do ambulatério de odontologia do Instituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira (IMIP).
Além disso, o paciente terd um acompanhamento periddico acerca das suas condi¢des de saude bucal
através dos profissionais envolvidos. O beneficio para a comunidade cientifica é ter o conhecimento e
comprovacédo de um protocolo medicamentoso para prevenir osteonecrose dos maxilares nos pacientes que
precisam ser submetidos a extracdes dentarias e fazem ou fizeram uso de antirreabsortivos. O beneficio
para a sociedade é que a partir da comprovada eficacia deste protocolo medicamentoso, sera
potencializado o sucesso das extracdes dentarias durante o uso dos medicamentos antirreabsortivos, e
assim, promovendo qualidade de vida ao paciente

Comentarios e Consideracdes sobre a Pesquisa:

Trata-se a emenda n°1 ao projeto original de centro coordenador.

Na carta de justificativa sdo apresentados os motivos de emenda ao Cep/Conep, conforme anexo
"CARTA_DE_JUSTIFICATIVA_DE_EMENTA.pdf" (anexada em 18/03/2022):

"CARTA DE JUSTIFICATIVA DE EMENTA
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mo

Apds uma revisdo do estudo, a pesquisa intitulada “USO DE PENTOXIFILINA E TOCOFEROL PREVIO A
EXTRACOES DENTARIAS EM PACIENTES SUBMETIDOS AO TRATAMENTO COM
ANTIRREABSORTIVOS” sofreu uma pequena modifica¢do no titulo para “USO DE PENTOXIFILINA E
TOCOFEROL PREVIO A EXTRACOES DENTARIAS EM PACIENTES ONCOLOGICOS SUBMETIDOS AO
TRATAMENTO COM AGENTES MODIFICADORES OSSEOS” e onde havia o termo “antirreabsortivos” no
corpo do projeto, foi substituido por “agentes modificadores 6sseos”. Além disso, houve uma troca de co-

orientadora, que passou a ser Dra. Maria Julia Gongalves de Mello. Devido a pandemia COVID-19, houve

atraso na avaliagcdo de alguns pacientes que estiveram sintomaticos e com isso o cronograma da pesquisa

precisou ser estendido até abril de 2022. Por fim, o desenho do estudo foi modificado para um ensaio

clinico, de fase Il, ndo randomizado, com uso de droga off label. Entretanto, ndo houve alteracao na

populacdo do estudo e nem nos desfechos apresentados.

Fabiana Moura da Motta Silveira
Pesquisadora Responsavel"

Consideracdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatéria:
Nao sofreram modificacdes.

Recomendacdes:
Nao ha.
Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:

Emenda aprovada.

Consideracdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES _BASICAS 191431 10/04/2022 Aceito
do Projeto 9 E1l.pdf 10:10:16
Projeto Detalhado/ |PROJETO_DE_PESQUISA DESTACA | 10/04/2022 |Fabiana Moura da Aceito
Brochura DO_AMARELO.pdf 10:09:26 | Motta Silveira
Investigador
Outros CARTA_DE_JUSTIFICATIVA_WORD.d | 10/04/2022 |Fabiana Moura da Aceito

oCX 10:06:38 | Motta Silveira
Outros CARTA_DE_JUSTIFICATIVA_DE_EME| 18/03/2022 |Fabiana Moura da Aceito
NTA.pdf 16:31:53 | Motta Silveira
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Projeto Detalhado/ |PROJETO_DE_PESQUISA ATUALIZA | 18/03/2022 |Fabiana Moura da Aceito
Brochura DO_2022.pdf 16:30:43 | Motta Silveira
Investigador
Cronograma CRONOGRAMA .pdf 16/03/2022 | Fabiana Moura da Aceito
17:12:15 | Motta Silveira
Outros Curriculo_Maria_Julia_Goncalves_de M| 16/03/2022 |Fabiana Moura da Aceito
ello.pdf 15:41:24 | Motta Silveira
Outros CARTA_DE_ENCAMINHAMENTO_RES| 17/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
POSTA A PENDENCIA ETICA.pdf 22:17:26 | Motta Silveira
Projeto Detalhado/ |PROJETO_DE_PESQUISA corrigido.pd| 17/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
Brochura f 22:13:28 |Motta Silveira
Investigador
TCLE / Termos de | TCLE_corrigido.pdf 17/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
Assentimento / 22:10:49 |Motta Silveira
Justificativa de
Auséncia
Outros SIGAP.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:37:21 | Motta Silveira
Outros CARTA_DE_ANUENCIA.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:35:50 | Motta Silveira
Outros Curriculo_Lattes_Jackeline.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:33:59 | Motta Silveira
Outros Curriculo_Lattes_Fabiana.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:32:59 | Motta Silveira
Outros Termo_de_Responsabilidade.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:31:36__| Motta Silveira
Outros Termo_de_Confidencialidade.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:31:20 | Motta Silveira
Outros Termo_autorizacao_imagens_e_fotos.pd| 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
f 18:30:35 | Motta Silveira
Folha de Rosto Folha_de_Rosto.pdf 01/03/2021 |Fabiana Moura da Aceito
18:22:01 | Motta Silveira

Situacéo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

N&o
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RECIFE, 27 de Abril de 2022

Assinado por:
Lygia Carmen de Moraes Vanderlei

(Coordenador(a))
Endereco: Rua dos Coelhos, 300
Bairro: Boa Vista CEP: 50.070-902
UF: PE Municipio: RECIFE
Telefone: (81)2122-4756 Fax: (81)2122-4782 E-mail: comitedeetica@imip.org.br
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