
	

D E C L A R A Ç Ã O 

Eu Karina Hübner, portadora da cédula de identidade nº 7.218.412-2 SSP-PR, 

declaro estar ciente da pesquisa intitulada “Avaliação comparativa da eficácia dos lasers 

Er:YAG e Nd:YAG na remodelação de cicatrizes cirúrgicas precoces: ensaio clínico 

controlado, prospectivo e pareado”, de responsabilidade das pesquisadoras: Gisele 

Viana de Oliveira e Karina Hübner. 

Em relação à pesquisa supracitada, informamos que todas e quaisquer despesas 

associadas a pesquisa é de inteira responsabilidade dos pesquisadores. 

Informamos outrossim, que o acesso dos pesquisadores ao local da pesquisa e a 

manipulação dos dados de prontuários, fotografias, exames e questionários, será 

autorizado somente após a emissão do PARECER DE APROVAÇÃO do Comitê 

de Ética em Pesquisa Ciências Médicas-MG /CEPCM-MG. 

Declaro conhecer e cumprir com as Resoluções Éticas Brasileiras, em especial a 

Resolução CNS 466/12. Esta instituição está ciente de suas corresponsabilidades como 

instituição coparticipante do presente projeto de pesquisa, e de seu compromisso no 

resguardo da segurança e bem-estar dos participantes de pesquisa nela recrutados, 

dispondo de infraestrutura necessária para a garantia de tal segurança e bem-estar.  

Local/Setor onde a pesquisa será realizada: Instituição Proponente:  Instituição 

Programa de Pós-Graduação da Faculdade Ciências Médicas de Minas Gerais, Co-

participante: Karina Hübner Clínica Dermatológica. Por ser verdade, firmo o presente. 

Belo Horizonte, 13 de agosto, de 2025. 

 

 

___________________________________________________ 

Karina Hübner 

Médica assistente – Karina Hübner Clínica Dermatológica 

CPF: 056.149.419-32 

Telefone: (41) 3503-0586 

E-mail: drakarinahubner@gmail.com 
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