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CARTA RESPOSTA DE PENDENCIA

Titulo da Pesquisa: (TITULO DA PESQUISA, igual registrado na Plataforma
Brasil)
CAAE: (igual registrado na Plataforma Brasil)

Pesquisador Responsavel: | (NOME DO PESQUISADOR RESPONSAVEL, igual
registrado na Plataforma Brasil)

PENDENCIA 1. )
(COLE AQUI O TEXTO DA PENDENCIA, igual registrado no Parecer Consubstanciado).

RESPOSTA 1.

(ESCREVA AQUI A RESPOSTA PARA A PENDENCIA, JUSTIFICATIVA DA
ALTERACAO E INDICACAO DOS DOCUMENTOS DO PROTOCOLO ONDE A
INFORMACAO FOI ACRESCIDA OU ALTERADA - exemplo: Formulario de Informacdes
Basicas da Plataforma Brasil, Projeto Completo, TCLE, etc.)

(NOTA: NOS DOCUMENTOS AQUI CITADOS, AS ALTERACOES DEVEM ESTAR
DESTACAR COM FONTE VERMELHA OU GRIFADAS EM AMARELO).

COPIA DO TEXTO ALTERADO 1.
(COLE AQUI A COPIA DO TEXTO MODIFICADO, se for o caso).

PENDENCIA 2. )
(COLE AQUI O TEXTO DA PENDENCIA, igual registrado no Parecer Consubstanciado).

RESPOSTA 2.

(ESCREVA AQUI A RESPOSTA PARA A PENDENCIA, JUSTIFICATIVA DA
ALTERACAO E INDICACAO DOS DOCUMENTOS DO PROTOCOLO ONDE A
INFORMACAO FOI ACRESCIDA OU ALTERADA - exemplo: Formulario de Informacdes
Béasicas da Plataforma Brasil, Projeto Completo, TCLE, etc.)

(NOTA: NOS DOCUMENTOS AQUI CITADOS, AS ALTERACOES DEVEM ESTAR
DESTACAR COM FONTE VERMELHA OU GRIFADAS EM AMARELO).

COPIA DO TEXTO ALTERADO 2.

(COLE AQUI A COPIA DO TEXTO MODIFICADO, se for o caso).

PENDENCIA 3. )

(COLE AQUI O TEXTO DA PENDENCIA, igual registrado no Parecer Consubstanciado).

RESPOSTA 3.



Pégina 2 de 2

™
4 = Hospital
' Evangélico
de Belo Horizonte

(ESCREVA AQUI A RESPOSTA PARA A PENDENCIA, JUSTIFICATIVA DA
ALTERACAO E INDICACAO DOS DOCUMENTOS DO PROTOCOLO ONDE A
INFORMACAO FOI ACRESCIDA OU ALTERADA - exemplo: Formulario de Informacdes
Béasicas da Plataforma Brasil, Projeto Completo, TCLE, etc.)
(NOTA: NOS DOCUMENTOS AQUI CITADOS, AS ALTERACOES DEVEM ESTAR
DESTACAR COM FONTE VERMELHA OU GRIFADAS EM AMARELO).

COPIA DO TEXTO ALTERADO 3.
(COLE AQUI A COPIA DO TEXTO MODIFICADO, se for o caso).

(LOCAL, DIA, MES E ANO)

(NOME E ASSINATURA DO PESQUISADOR RESPONSAVEL)



