
DECLARAÇÃO DE ALTERAÇÃO DO PESQUISADOR RESPONSÁVEL


À Comissão de Ética em Pesquisas Envolvendo Seres Humanos da Fiocruz Brasília (CEP/GEREB),

Eu, [Nome do Pesquisador Atual], CPF [Número do CPF], responsável pelo projeto de pesquisa intitulada “[Título do Projeto]”, registrado na Plataforma Brasil sob o CAAE [Número do CAAE], venho por meio desta solicitar a alteração do pesquisador responsável. A mudança é necessária devido a [inserir a justificativa, como "motivos pessoais", "mudança de vínculo institucional", etc.].

Dessa forma, a partir de [Data da Alteração], o(a) pesquisador(a) [Nome do Novo Pesquisador], CPF [Número do CPF], vinculado(a) à [Instituição], assumirá todas as responsabilidades científicas e éticas referentes ao projeto, conforme regulamentado pelo Sistema CEP/CONEP.

Eu, [Nome do Novo Pesquisador], declaro que assumo as responsabilidades pela condução científica do projeto acima mencionado, conforme previsto na Resolução CNS 466/2012 e suas complementares. Comprometo-me a:
· Respeitar os requisitos éticos previstos nas normas do Sistema CEP/CONEP.
· Utilização dos materiais e dados coletados exclusivamente para os fins previstos no protocolo do estudo.
· Publicar os resultados da pesquisa, sejam eles desenvolvidos ou não, em conformidade com a integridade científica.

Declaro ainda estar ciente de que esta declaração, devidamente assinada, será anexada ao projeto e integrará a documentação oficial da pesquisa.

Atenciosamente,
Local e Data.
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Campus Universitário Darcy Ribeiro, Gleba A, Brasília DF, CEP: 70.904-130, Caixa Postal: 04311, CEP Caixa Postal: 70904-970

_________________________________
[Nome do Pesquisador Atual]
[Assinatura]
__________________________________
[Nome do Novo Pesquisador]
[Assinatura
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