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Apresentacdo do Projeto

As informacdes contidas nos campos "Apresentacdo do Projeto”, "Objetivo da Pesquisa" e "Avaliacdo dos
Riscos e Beneficios" foram obtidas dos documentos apresentados para apreciacdo ética e das informacdes
inseridas pelo Pesquisador Responsavel do estudo na Plataforma Brasil.

Introducéo: As doencas musculoesqueléticas (DME) representam um problema de saulde publica global de
grande magnitude, afetando milh6es de individuos e impactando significativamente sua qualidade de vida e
capacidade funcional (Weise, 2022; Reis-Neto, 2016). Atualmente, as DME figuram como a segunda
principal causa de anos vividos com incapacidade em ambito mundial (Shinzato et al., 2024) e estédo entre
as principais responséaveis pela carga global de morbidade (Weise et al, 2022). Essas condi¢cfes sao
altamente prevalentes e tornam-se mais comuns em idades mais avancadas, com destaque para a
lombalgia e a osteoartrite. No entanto, as DME também acometem outras faixas etérias, gerando
expressivas despesas diretas e indiretas com cuidados de salde. As diretrizes internacionais preconizam a
fisioterapia e outras terapias baseadas em exercicios como tratamentos de primeira linha para as DME

(Bennell et al.,
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2017). Evidéncias cientificas robustas demonstram os beneficios do exercicio em diversas condi¢des. Para
a sindrome da dor patelofemoral (SDPF), uma meta-analise de trés ensaios clinicos (n=112) revelou uma
reducéo significativa da dor de 3,3 pontos em uma escala de 10 pontos em compara¢do com o placebo,
com essa melhora sustentada por até 1 ano ap0s a intervencdo com fortalecimento combinado de
guadriceps e quadril (Nascimento et al., 2018); adicionalmente, um programa de reabilitacdo domiciliar de 6
semanas resultou na auséncia de dor em todos os participantes e melhora da funcionalidade, utilizando
exercicios com carga progressiva (5-25% do peso corporal) e alta repeti¢cdo (10 a 25 repeticdes) (Greaves et
al., 2021). No tratamento da osteoartrite do joelho (OA), uma meta-analise com 1442 pacientes demonstrou
gue programas de exercicios domiciliares promoveram uma melhora significativamente maior na dor e na
funcdo, medidas pelo indice WOMAC, em comparac¢do com grupos controle (Si et al., 2023); outra meta-
analise Cochrane também indicou efeitos imediatos e duradouros (até 6 meses) do exercicio (aerébico e
fortalecimento) na dor, funcgéo fisica e qualidade de vida (Fransen et al., 2015). Para a sindrome da dor
trocantérica maior (SDTM), uma meta-analise de rede (Wang et al., 2025) reafirmou a superioridade da
terapia por exercicio (de forma geral) na reducéo da dor (escala nimerica) e na melhora dos resultados
funcionais (pelo questionario VISA-G [Paiva et al, 2021])(Wang et al., 2025); um ensaio clinico randomizado
demonstrou que programas de exercicios resistidos com carga mecanica progressiva levaram a reducao da
dor, melhora da funcionalidade e aumento da forgca muscular, com uma correlagéo positiva entre a for¢ca dos
abdutores do quadril e a capacidade funcional (Camargo, 2023).Apesar das evidéncias robustas sobre os
beneficios do exercicio, a disponibilidade e o acesso a cuidados adequados para as DME permanecem
limitados (Weise et al., 2022). No Brasil, estudos indicam uma distribuicdo desigual de profissionais de
salde essenciais na Atencdo Primaria a Saude (APS). Menos de 50% dos municipios brasileiros contam
com pelo menos um fisioterapeuta cadastrado na APS, com uma concentracao de 62% na regido Sudeste e
apenas 31% na regido Norte (Tavares, 2018). Embora tenha havido um aumento no ndmero de profissionais
de educacéo fisica (PEF) no Sistema Unico de Saude (SUS) (de 22 em 2007 para 7.560 em 2021),
persistem disparidades geogréficas significativas, reforcando a necessidade de estratégias coletivas e
investimentos para a insergcdo desses profissionais na
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rede assistencial (Dutra et al., 2023). Como base para este estudo, foi realizada uma revisdo narrativa da
literatura na base de dados PubMed, abrangendo seis condices musculoesqueléticas altamente
prevalentes: sindrome do impacto do ombro (SI10), lombalgia mecanica (LM), SDTM, SDPF, OA e
tendinopatia do tend&o calcaneo (TTC) (dados submetidos, mas ainda ndo publicados). Esta revisédo serviu
como fundamento para a concepc¢do de um aplicativo (HoBIT - Home-based individualized training) que
oferece exercicios cientificamente testados e com eficacia comprovada para o tratamento das seis
condi¢bes musculoesqueléticas descritas, sem a necessidade de equipamentos. O presente estudo tem por
objetivo testar a usabilidade e a efetividade inicial deste aplicativo.

Hipo6tese: Estimamos que o aplicativo serd utilizado com boa adesao por mais de 50% dos participantes
recrutados e que serd seguro, com menos de 10% de efeitos colaterais leves ou moderados (até grau 2) e
nenhum efeito colateral severo (mais do que grau 3). Ademais, esperamos que a intervenc¢éo produza
melhora clinica no compilado das 6 condi¢des clinicas.

Metodologia Proposta: A intervencdo consistird na utilizacdo de um aplicativo para smartphones,
desenvolvido como um repositério de exercicios terapéuticos previamente selecionados (dados submetidos
para publicacdo, ainda em revisdo por pares), de forma especifica, para cada uma das seis condi¢cdes
clinicas contempladas no estudo. Para a selec¢ao inicial, os pesquisadores listaram todos os exercicios
obtidos na revisao de literatura para cada condigdo clinica e procuraram dividi-los conforme o grau de
funcionalidade necessario para a sua execuc¢do. Trés niveis de hierarquia foram estabelecidos:1) Paciente
de perfil robusto: sdo capazes de sentar e levantar em uma cadeira convencional (assento a 40-45cm do
chéao), sem apoio das méos, por 5 vezes em menos de 30 segundos. Especificamente para pacientes com
SIO, a robustez é definida como a capacidade de realizar 5 arcos dolorosos.2) Pacientes de perfil
intermediario: ndo sdo capazes de sentar e levantar como os robustos, mas passam menos de 50% do dia
sentados ou deitados por limitagédo fisica.3) Pacientes de perfil fragil: passam mais de 50% do dia sentados
ou deitados por limitacéo fisica. Para a melhor selecdo dos exercicios, 4 pesquisadores de areas diferentes
(Educacgéo Fisica, Medicina e Fisioterapia) pontuaram a dificuldade e complexidade de cada item de 0 a 10,
criando uma média para cada parametro, na qual 10 seria um exercicio

Endereco: Rua Saturnino de Brito, 45, Prédio do CCUEC, Piso 2, Ala BD3, Cidade Universitaria

Bairro Bar&o Geraldo CEP: 13.083-889
UF: SP Municipio CAMPINAS
Telefone  (19)3521-8936 Fax: (19)3521-7187 E- cep@unicamp.br

12
Péagina 03 de



UNIVERSIDADE ESTADUAL DE
CAMPINAS -
UNICAMP/CAMPUS CAMPINAS

Platafor
< < mo

Continuagéo do Parecer: 8.006.498

extremamente dificil/extremamente complexo e 0 seria o oposto. As médias foram usadas para ranquear 0s
exercicios de forma a produzirem dificuldade crescente dentro da arvore hierarquica e os exercicios com
complexidade maior ou igual a 5 foram excluidos ¢, ja que o produto é entregue a distancia e de maneira
assincrona, com potenciais riscos ao participante se executado de maneira incorreta. Assim foi construido o
acervo final de exercicios do HoBIT. Para cada perfil de paciente e cada doenca, o acervo final possui 6
exercicios de primeiro nivel ¢, a serem executados nas primeiras 4 semanas de reabilitacéo ¢, e 6 exercicios
de segundo nivel ¢ progressdo do primeiro nivel, para as ultimas 4 semanas de reabilitacdo. A Unica
excecao é a sindrome da instabilidade femoropatelar, que ndo possui perfil fragil, ja que os critérios de
inclusdo envolvem a realizagdo, ao menos, de um agachamento de baixa amplitude. Dentre os 6 exercicios
de cada nivel, trés fazem uso de acessorios comuns em uma moradia brasileira, como mesas, cadeiras,
camas, travesseiros, sacos de feijdo, mochilas, garrafas PET e vassouras. Os outros 3 sdo realizados
exclusivamente com o peso do corpo (eventualmente com o apoio do ch&o ou da parede). O aplicativo
randomizara 2 exercicios de cada nivel, conforme os itens que o paciente disponibilizar, para serem
realizados ao longo das 8 semanas, de acordo com a prescri¢cdo especifica de carga e volume para cada
patologia. Os exercicios séo disponibilizados ao paciente através de videos e textos. Um texto introdutério
para o dia do treino é mostrado antes do inicio da sesséo, bem como os videos explicativos curtos. Apds o
paciente iniciar o treino, ele ocorrera com representagdo simultanea de video e cronémetro. Assim, o
paciente realiza os exercicios simultaneamente ao ator do video do aplicativo. Apds o término da sesséo, o
aplicativo computa automaticamente os exercicios realizados e notifica 0 médico responséavel pelo paciente.
Na sessdo seguinte, 0 aplicativo ajustard os parametros automaticamente. Os pacientes serdo avaliados por
métricas derivadas de questionarios digitais especificos para as suas condi¢cdes clinicas nos periodos pré e
pos uso do aplicativo. Também sera avaliada a satisfacdo com o software, a adeséo e os efeitos colaterais
eventuais.

Dentre os pacientes, serdo aplicados os seguintes critérios de incluséo:
a. Seguimento regular no HC - Unicamp;
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b. Diagnéstico de uma das 6 condi¢Bes clinicas, de acordo com os seguintes critérios diagndésticos:

b.1. SIO: Dor no ombro com positividade em trés ou mais dos seguintes testes: 1) Teste de Hawkins-
Kennedy; 2) Teste de Neer; 3) Teste do arco doloroso; 4) Teste de Jobe; 5) Teste da rotacdo externa
resistida (Diercks, 2014; Michener, 2009).

b.2. LM: Dor lombar por mais de 12 semanas, sem irradiacdo ou com irradiagdo para membros inferiores, no
maximo, até o(s) joelho(s). A dor ndao pode ser acompanhada de qualquer um dos seguintes: histérico de
cancer; uso de glicocorticoide; febre; perda de peso nao intencional; rigidez matinal de mais de 30 minutos;
déficit motor ou sensitivo objetivo; anestesia em regido medial de coxas (em cela); disfuncéo esfincteriana;
osteoporose; trauma temporalmente relacionado ao inicio da dor; sinal de Babinski positivo e sinal de
Laségue positivo (van der Molen, 2021).

b.3. SDTM: Dor a palpagéo do tenddo do gluteo médio e/ou da bursa trocantérica no trocanter maior
acompanhada de, ao menos, um dos seguintes: 1) Presenca de dor trocantérica apds permanecer 30
segundos em apoio unipodalico; 2) Dor a manobra de abducao isométrica resistida; 3) Dor a manobra de
flexao, aducéo e rotacéo interna resistida (Grimaldi, 2017).

b.4. OA: Critérios do Colégio Americano de Reumatologia (Altman, 1986).

b.5. SDPF: Dor retropatelar ou peripatelar acompanhada de todos os 3 seguintes critérios: 1) Reproduc¢éo
da dor durante a realizagdo de um agachamento; 2) Tilt test patelar positivo; 3) Auséncia de reducdo de
espaco articular na radiografia simples (Hoglund, 2019).

b.6. TTC: Dor calcanea com rigidez matinal, acompanhada de, ao menos, 2 dos seguintes: 1) sinal do arco;
2) teste do Royal London Hospital; 3) crepitacdo ao movimento tendineo (Reiman, 2014).

c. Nao estar fazendo fisioterapia e ndo ter plano de inicio de fisioterapia nos préximos 3 meses.

Para os pacientes, serdo aplicados os seguintes critérios de exclusao:

a. Nao possuir smartphone ou possuir modelo incompativel com o HoBIT;

b. Pontuacdo no eHealth Literacy Scale, uma escala de letramento digital (Mialhe, 2022), considerada baixa
para a escolaridade (Mialhe, 2023);

c. Prétese que impeca a realizagao dos exercicios;
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d. Doenca psiquiatrica descompensada;
e. Menores de 18 anos.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primério: Avaliar se o aplicativo produz melhora sintomética nas 6 condi¢des clinicas de maneira
combinada.

Objetivo Secundario: Avaliar se o aplicativo: - Tem ades&o dentre os pacientes; - E considerado satisfatério
por profissionais de salide e pacientes; - Ndo causa efeitos colaterais significativos ou piora das DMEs; -
Produz melhora sintomatica em cada situagéo clinica isoladamente, de acordo com cada métrica individual.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Os desconfortos e riscos que prevemos com a participacao no estudo sdo leves ou moderados, e
sé@o associados somente a forma como os exercicios serdo realizados. Como o0s exercicios ndo séo
supervisionados, podem ser executados incorretamente e, com isso, gerar novas dores, desconfortos e,
mais dificilmente, uma piora da dor inicial. Os exercicios foram cuidadosamente escolhidos por uma equipe
multidisciplinar de pesquisadores, baseados em uma revisdo ampla da literatura, visando justamente mitigar
esses efeitos. H& um risco hipotético de lesbes graves ¢ como quedas, fraturas e tor¢bes ¢ bem como
complicac8es cardiovasculares ¢, como infarto do miocardio. Mas, como o0s exercicios sao escalonados de
acordo com a funcionalidade (desempenho fisico) de cada participante, estimamos esse risco como
extremamente pequeno, dado que o participante seja honesto na sua avaliacdo e siga os comandos do
aplicativo. Por fim, ha um risco de vazamento de informac8es identificaveis através do aplicativo Google
Docs.

Beneficios: N&o ha beneficios diretos relacionados a participagédo neste estudo.

Comentérios e Consideragdes sobre a Pesquisa:
Este protocolo se refere ao Projeto de Pesquisa intitulado ¢ Factibilidade e
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Eficacia de uma Ferramenta Digital de Prescricdo de Exercicios Fisicos Domiciliares para Patologias
Prevalentes do Aparelho Locomotor”, no qual o pesquisador responsavel é Jean Marcos de Souza. A
pesquisa foi enquadrada na Grande Area: ¢ Ciéncias da Salde¢, e embasara a tese de mestrado de Rodrigo
José Battibugli Rivera. Compdem a equipe de pesquisa: Vivian Santos Xavier Silva, Leonardo Carlini de
Moraes Batista, Marco Carlos Uchida e Eunice Fragoso Martins. A Instituicdo proponente é o Hospital de
Clinicas da UNICAMP. A pesquisa tem um orcamento estimado de R$ 3.260,00 (trés mil duzentos e
sessenta reais), com financiamento proprio. O cronograma apresentado contempla inicio do estudo em
janeiro de 2026, com término em janeiro de 2028. Trata-se de projeto de pesquisa que visa avaliar a
factibilidade, seguranca e eficacia do aplicativo HoOBIT (Home-Based Individualized Training) que facilita a
execucdo de exercicios como terapia pelos pacientes. Serdo convidados médicos e pacientes regulares do
Hospital de Clinicas da Unicamp de acordo com os critérios classificatérios para uma das seis patologias
contempladas: 1) sindrome do impacto do ombro; 2) lombalgia mecénica; 3) sindrome dolorosa do trocanter
maior; 4) sindrome da instabilidade femoropatelar; 5) osteoartrite de joelhos; ou 6) tendinopatia do tendao
calcaneo. O aplicativo entregara 8 semanas de treinamento personalizado através de videos e textos,
conforme avaliacdo do grau de funcionalidade do paciente e apés esse periodo, serdo avaliados: 1) eficacia
do protocolo (através da repeticdo das escalas iniciais); 2) adeséo ao aplicativo por parte dos pacientes; 3)
satisfacdo com o uso do aplicativo por parte dos pacientes e médicos; e 4) seguranga.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatoéria:
Vide campo abaixo ¢,Conclusdes ou Pendéncias e Lista de inadequacdesg,.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes:
Agradecemos a atencao e organizac¢do do pesquisador nas respostas as pendéncias.

carta_resposta_2.docx 19/11/2025

1-Entendemos a recomendac¢éo e concordamos com a ressalva. No nosso caso, trata-se de um ensaio
clinico (afinal, ha uma intervencdo) com um dispositivo em salde, sendo um pouco estranha a classificacdo
em fases mais tipicas de estudos
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com drogas. Contudo, dispositivos tém sido incorporados em grande quantidade e grande velocidade na
atencao a saude, de tal forma que a literatura tem extrapolado o conceito de fases clinicas também para
essas intervengdes (conforme Kandi e colaboradores, referenciado em nosso projeto). A classificagdo em
fases € também uma exigéncia da Plataforma Brasil, constando como um preenchimento obrigatério na
submisséo digital. Assim, para essa finalidade, entendemos que o nosso estudo se enquadra em um estudo
de fase 2 (também conforme Kandi et al., 2023).

1.2- A redacao nos parecia clara. Contudo, entendemos o peso da experiéncia dos pareceristas na
interpretacéo do TCLE pelos participantes. Assim, mantivemos apenas a afirmacgéo de que o estudo néo
Ihes traz beneficios.

1.3-Documentos com as alteracdes: TCLE_v3.docx, secdes ¢ Procedimentos¢, e ¢Acompanhamento e
assisténcia¢,. Versdes atuais, respectivamente:

Avaliacdo por meio de questionario digital na ferramenta Google Docs, com duragdo média de 10 minutos,
especifico para medir o seu conhecimento com tecnologia da computacdo. Vocé precisa de algum
conhecimento de computacdo para participar de todas as etapas deste estudo, j4 que ele utiliza um
aplicativo de celular. Esta avaliagdo sera feita em um dia de consulta habitual no Hospital de Clinicas, ndo
havendo necessidade, portanto, de novos deslocamentos¢, e ¢Além do término da pesquisa, nao ha
previsao de que vocé seja descontinuado do estudo. Contudo, vocé nédo participara da fase de uso do
aplicativo se ndo obtiver uma pontua¢do minima no Questionario 1, descrito na sec¢édo de Procedimentos.
Conforme explicado anteriormente, essa ferramenta avalia o grau de familiaridade do participante com
sistemas digitais. Caso a pontuagdo minima néo seja atingida, é provavel que vocé encontre dificuldades
para utilizar o aplicativo.¢,

4.2- Documentos com as alteracfes: TCLE_v3.docx, secdes ¢ Procedimentos¢, e ¢Acompanhamento e
assisténcia¢,. Versdes atuais, respectivamente:

¢ 1. Avaliacdo por meio de questionario digital na ferramenta Google Docs, com duracdo média de 10
minutos, especifico para medir o seu conhecimento com tecnologia da computacao. Vocé precisa de algum
conhecimento de computacéo para
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participar de todas as etapas deste estudo, j& que ele utiliza um aplicativo de celular. Esta avaliagéo sera
feita em um dia de consulta habitual no Hospital de Clinicas, ndo havendo necessidade, portanto, de novos
deslocamentos¢, e ¢Além do término da pesquisa, ndo ha previsdo de que vocé seja descontinuado do
estudo. Contudo, vocé néo participara da fase de uso do aplicativo se ndo obtiver uma pontuacdo minima no
Questionario 1, descrito na secdo de Procedimentos. Conforme explicado anteriormente, essa ferramenta
avalia o grau de familiaridade do participante com sistemas digitais. Caso a pontuacao minima nao seja
atingida, é provavel que vocé encontre dificuldades para utilizar o aplicativo.¢,

4.3- Trata-se de uma pendéncia semelhante & anterior. Fizemos modificacdes também no projeto, para
adequacado. Assim, possuir pontuacdo minima no questionario de letramento foi excluido dos critérios de
exclusdo e foi mencionado como uma etapa das intervencgdes.

4.4- Agradecemos muito por essa observagdo. Ndo haviamos percebido essa particularidade ¢ 0 exame,
invariavelmente, ficara no prontuario do paciente. Entendemos que ndo devemos inserir dados novos
(transcritos) no prontuéario, pois ndo somos a equipe assistente do individuo. O participante sabera da sua
condicéo clinica (de acordo com a nossa avaliacao) pelo uso do aplicativo e podera, se quiser, comunica-la
a sua equipe assistencial habitual. Entendemos que, assim, respeitamos mais a autonomia do paciente e a
sua relagdo com sua equipe de cuidados. Fizemos, porém, retificac6es no projeto e no TCLE sobre a
guestdo das imagens.

5-

A frase "Os dados anénimos, por sua vez, serdo mantidos em repositorio publico, sem prazo para descarte."
ficou fora de proposito no item de procedimentos. Melhor retirar e deixar apenas no item tratmento de dados.
Resposta

Ok. A frase foi retirada de acordo com a sugestao.
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Diante do exposto, o Comité de Etica em Pesquisa ¢ CEP, de acordo com as atribuicdes definidas na
Resolucdo CNS n.° 466, de 2012, e na Norma Operacional n.° 001, de 2013, do CNS, manifesta-se pela
aprovacao do protocolo de pesquisa.

Consideragdes Finais a critério do CEP:
- O participante da pesquisa deve receber uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, na
integra, por ele assinado (quando aplicavel).

- O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou de retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penaliza¢do alguma e sem prejuizo ao seu cuidado (quando aplicavel).

- O pesquisador deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado. Se o pesquisador
considerar a descontinuagéo do estudo, esta deve ser justificada e somente ser realizada apés andlise das
razbes da descontinuidade pelo CEP que o aprovou. O pesquisador deve aguardar o parecer do CEP
guanto a descontinuacado, exceto quando perceber risco ou dano ndo previsto ao participante ou quando
constatar a superioridade de uma estratégia diagnostica ou terapéutica oferecida a um dos grupos da
pesquisa, isto é, somente em caso de necessidade de acdo imediata com intuito de proteger os
participantes.

- O CEP deve ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes que alterem o curso normal do
estudo. E papel do pesquisador assegurar medidas imediatas adequadas frente a evento adverso grave
ocorrido (mesmo que tenha sido em outro centro) e enviar notificacdo ao CEP e a Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria ¢ ANVISA ¢ junto com seu posicionamento.

- Eventuais modificagcdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e
sucinta, identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas e aguardando a aprovacao
do CEP para continuidade da pesquisa. Em caso de projetos do Grupo | ou Il apresentados anteriormente a
ANVISA, o pesquisador ou patrocinador deve envia-las também a mesma, junto com o parecer aprovatério
do CEP, para serem juntadas ao protocolo inicial.

Endereco: Rua Saturnino de Brito, 45, Prédio do CCUEC, Piso 2, Ala BD3, Cidade Universitaria

Bairro Bar&o Geraldo CEP: 13.083-889
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Qe ™

- Relatérios parciais e final devem ser apresentados ao CEP, inicialmente seis meses apds a data deste

parecer de aprovacédo e ao término do estudo.

-Lembramos que segundo a Resolucdo 466/2012 , item XI.2 letra e, ¢,cabe ao pesquisador apresentar

dados solicitados pelo CEP ou pela CONEP a qualquer momentoy,.

-O pesquisador deve manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e

responsabilidade, por um periodo de 5 anos apés o término da pesquisa.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacé
Informacdes Basicas| PB_INFORMACOES BASICAS DO P | 19/11/2025 Aceito
do Projeto ROJETO_2580386.pdf 12:36:40
Outros TCLE_v3_marcado.docx 19/11/2025 [JEAN MARCOS DE | Aceito
12:36:02 | SOUZA

Outros Projeto_v3_marcado.docx 19/11/2025 |JEAN MARCOS DE Aceito
12:35:43 | SOUZA

Outros carta_resposta_2.docx 19/11/2025 |JEAN MARCOS DE Aceito
12:35:14 | SOUZA

TCLE / Termos de | TCLE_v3.docx 19/11/2025 |JEAN MARCOS DE | Aceito

Assentimento / 12:34:35 |SOUZA

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado / |Projeto_v3.docx 19/11/2025 [JEAN MARCOS DE | Aceito

Brochura 12:34:25 |SOUZA

Investigador

Outros carta_resposta.docx 11/11/2025 [JEAN MARCOS DE | Aceito
03:42:17 |SOUZA

Outros cracha.jpg 25/06/2025 |JEAN MARCOS DE | Aceito
09:16:58 [SOUZA

Folha de Rosto folha_rosto.pdf 25/06/2025 |JEAN MARCOS DE | Aceito
09:08:16 | SOUZA

Endereco: Rua Saturnino de Brito, 45, Prédio do CCUEC, Piso 2, Ala BD3, Cidade Universitaria
Bairro Bar&o Geraldo CEP: 13.083-889

UF: SP Municipio CAMPINAS

Telefone  (19)3521-8936 Fax: (19)3521-7187 E-

cep@unicamp.br

12

Péagina 11 de




UNIVERSIDADE ESTADUAL DE

CAMPINAS - W e
UNICAMP/CAMPUS CAMPINAS

Continuagéo do Parecer: 8.006.498

Situacao do Parecer:

Aprovado
Necessita Apreciacdo da CONEP:
Nao
CAMPINAS, 27 de Novembro de 2025
Assinado por:
Fernanda Garanhani de Castro Surita
(Coordenador(a))
Endereco:
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Bairro Bardo Geraldo CEP: 13.083-889
UF: SP Municipio CAMPINAS
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