OFMIT QEP

COMITE DE ETICA EM PESQUISA
FACULDADE DE MEDICINA DE ITAJUBA

Conforme legislacéo Brasileira e normas internacionais, todo projeto de pesquisa
envolvendo seres humanos, direta ou indiretamente, devera ser analisado por um
Comité de Etica em Pesquisa (CEP).

O projeto de pesquisa devera ser submetido ao CEP via Plataforma Brasil. O
presente material de apoio é dirigido aos pesquisadores da Faculdade de Medicina
de Itajuba (FMIt) e Hospital Escola (HE) que desejam submeter um projeto de

pesquisa ao CEP.

www.fmit.edu.br/sites/cep

Material elaborado por:
Prof. Dr. Paulo José Oliveira Cortez cep@fmit.edu.br
Prof. Dr. Rodolfo Souza de Faria



https://www.fmit.edu.br/sites/cep
mailto:cep@fmit.edu.br

Informar o e-mail que foi

utilizado no cadastro.

/Q Plataforma Brasil X\+

( (- | @ aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login jsf

S Informe #PE-mail Informe a Sen LOGIN
-«

Esquecet) a senha? Cadastrese  v30

Sistema CEP/CONEP Plataforma Brasil | [ Pesquisas Informagoes ao
Participante da
Pesquisa

Resolugbes e Normativas Manuais da [ Historico de
Plataforma Versbes

3 Q Informar a
o~ senha que foi
[ ) encaminhada
automaticame
Consultar Comité de Etica y nte para o seu
¢ e-mail, no
cadastro.

Tutorial da Versdo 3.0 da
Plataforma Brasil

Cartas Biobancos Perguntas e Respostas

Circulares Aprovados '

DYERMO FEDCAAL

\.) D AT A S U S Este sistena foi desenvolvido para os navegadores Internet Explorer (versao 7 ou superior),
2 Depariamente de balomiticn do e ou Mozilla Firefox {versac 9 ou superior]-




/Q Plataforma Brasil

x\+

Clique no botao “Nova
Submisséao”

para submeter o projeto de

pesquisa.

—

v | | Q, Pesquiser

Saude

Minictério da Sa

(S/)@ aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/visao/pesquisador/gerirPesquisa/gerirPesquisaAgrupador,jsf /

A
SN

‘ GERIR PESQUISA

Para cadastrar um noveo projeto, clique agui: Nova Suhmissﬁol Para projet B dos anteriores i Plataforma Brasil, clique aqui: Projeto anteriorl

BUSCAR PROJETO DE PESQUISA:

Titulo do Projeto de Pesquisa:

CAAE:

Pesguisador Responsavel:

itima Modificagio: Tipo de Projeto

Palavra-chave:

| Selecione hd

e SITUAGAO DA PESQUISA

Marcar Todas
Aguardando Apreciacio de
Aprovado

Em Apreciagio Etica

Em Edigo
Em Recepgio e Validagio Documental
Néo Aprovado - Ndo Cabe Recurso

Nép Aprovado na COMEP

Néo Aprovado no CEP

Pendéncia Documental Emitida pela CONEP
Pendéncia Documental Emitida pelo CEP
Pendancia Emitida pela CONEP

Pendéncia Emitida pelo CEP

Recurso Submetido ao CEP
Recurso Submetido & CONEP
Recurso ndo Aprovadoe no CEP

Retirado
Retirado pelo Centro Coordenador

@ ] esaTr

Pesquisador | ¥3.0

Sum sessao expira em: 38min 36

2|
B
| L ]

L3

m




v | | Q Pesquisar

/Q Plataforma Brasil x\+

I e | @ aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/visao/pesquisador/gerirPesquisa/gerirPesquisaAgrupador jsf

Saude

M istério da Saide

@A™

P

Cadastros
Vocé estd em: Pesquisador > Cadastro de Brijeto de Pesquisa > Informacdes Preliminares

Selecionar a opcao

@ T nm

“S I M ” .
- Pesquisador | V3.0

Sua sessio expira em- 38min 59

_— Selecionar a opgao

“SIMPLIFICADQ”.

Desenho de

Informagies A
1 i /lea de Estudo EstudoiApoio

Detalhamento do -
Estudo /‘“5 Infermagdes

Proxima | [@

de forma direta ou indireta, em sua totalidade ou

ou

Salvar/Sair

H da Y
teriais? Maiores informagdes ver Resolugio 466

ate o Modelo simplificado)

Informages carregadas
automaticamente.

Delegar a habilitacdo de preenchimento indica que

@ simplificado Completo
* Pesquisador Principal:
CPFDocuments ”Nm Social ¢ outro usuario cadastrado no Sistema Plataforma
o p— Brasil terd acesso e podera editar o projeto. A
Incluir os | _ deciséo de delegar ou nao a edicao do projeto de
pesquisadores _ A)M/ _ _ ) pesquisa fica a critério do Pesquisador
L. - +Descja delegar a ¢do de preenchimento deste projeto a outras pessoas ja cadastradas , B ,
gue participaréo oim o Responséavel. O Pesquisador Responsavel deve ser
da pesquisa. o orientador do projeto ou profissional graduado com
il curso superior completo.
Nome Social Telefone = k! a0
Adicionar Assistente |

CPFiDocumento

Campo néao

obrigatorio;

Indicar a Associagao de Integracdo Social de Itajuba.

EQUIPE DE PESQUISA:

poderao ser

23
Os dados serao carregados automaticamente (CNPJ

CPFiDocumento

incluidos outros
pesquisadores

e AlSI). Caso isso nao ocorra, recomenda-se

verificagcdo no CADASTRO. E preciso estar vinculado

e

* Instituigio Proponente: @

aAlSl.

Sem
i
M Proponente

Selecionqr a
opcao “NAO”

Seleciona

 E um edtydo internacional?

© sim NZo



@ AT n a2
! f Y —
m Pesquisador Alterar Meus Dados Paula José Dliveira Cortez - Pesguisador | V3.0

Sum sessao expira em: 39min 20

Cadastros

Vocé estd em: Pesquisador > Cadastro de Projeto de Pesquisa = Area de Estudo

O preenchimento RS s
dessa area NAO g |

7 . o
e Obrl atorIO Informacdes P Desenho de Detalhamento do . —
g 1 Prelimin!fres 2 Area de Estudo E_e,tudan’gpain Estudo Gutras Informagdes Finalizar
Trata'se de Financeiro

projetos de

es u|sa Anterior | Salvar/sair | Prdxima =
pesd el =

aval i ad oS Area Tematica Especial {indigue todas as areas tematicas do projeto, se aplicavel):

diretamente pela Genética Humana:

CONEP Haverd envio para o exterior de material genético ou qualquer material bioldgico humano para obtencio de material genético, salvo nos casos em que

houver cooperagdo com o Governo Brasileiro;
(Conselho Haverd armazenamento de material bioldgico ou dados genéticos humanos no exterior e no Pafs, quando de forma conveniada com instituictes
NaCional de Etica estrangeiras ou em instituigBes comerciais;
em Pesquisa) e Haverd alterag@es da estrutura genética de células humanas para utilizagdo in vivo,

~ Trata-se de pesquisa na drea da genética da reprodugdo humana {reprogenética);
nao pelo pesq a 4 ¢ {reprog )
CEP/FM |t Trata-se de pesquisa em genética do comportamento.
Trata-se de pesquisa na qual esteja prevista a dissociagBo irreversivel dos dados dos participantes da pesquisa;
Trata-se de pesquisa envolvendo Genética Humana que ndo necessita de andlise ética por parte da COMNER;

Reprodugdo Humana (pesguisas que se ocupam com o funcionamento do aparelho reprodutor, procriagdo e fatores que afetam a salde reprodutiva de
humanos, sendo que nessas pesquisas serdo considerados "participantes da pesquisa”todos os que forem afetados pelos procedimentos delas):

Reprodugio assistida;

Manipulagio de gametas, pré-embrifes, embrides e feto,

Medicina fetal, quando envolver procedimentos invasivos;

Reprodugio Humana que ndo necessita de andlise ética por parte da CONEP;
Equipamentos e dispositivos terapéuticos, novos ou n3o registrados no Pais;
Novos procedimentos terapéuticos invasivos;

Estudos com populagBes indigenas;

Selecionar a
Grande Area do

Projetos de pesquisa gue envalvam organismos geneticamente modificados (OGM), células-tronco embriondrias e organismos gue representem alto risco
colgtivo, incluindo organismos relacionados a eles, nos dmbitos de: experimentag8o, construgdo, cultivo, manipulagio, transporte, transferéncia, importag3o,
expoytacdo, armazenamento, liberagio no meio ambiente e descarte;

ConheC|ment0 Pasquisas com coordenagio efou patrocinio originados fora do Brasil, excetuadas aquelas com copatrocinio do Governo Brasileiro,
em que o0 projeto LIRS
esta inserido.

&, a critério do CEP e devidamente justificados, sejam julgados merecedores de analise pela CONEP, serdo classificados come “A critério do CEP™

+ Grandes Areas do Conhecimento (CHPg) {Selecione até trés):

ol

crande Area 4 Cidncias Fyatas e da Terra



Propdsito Principal do Estudo {OMS):
Clinico
Ciéncias Basicas
Ciéncias Sociais, Humanas ou Filosofia aplicadas a Salde

Salde Coletiva/ Salde Plblica

Recomenda-se
indicar “Ciéncias

Supportive Care - Cuidados de enfermagem para prevenir, controlar e aliviar condiglies clinicas do paciente

. Outras
Basicas”. No
entanto, (0]
peSCIUisadOf' + Titulo Piiblico da Pesquisa:

responsavel tem
autonomia para
fazer a indicacao.

Caracteres restantes: 4000

Acrénimo do Titulo Pablico:

Expansdo do Acrénimo do Pablico:

*+ Titulo Principal da Pesquisa:

O pesquisador
principal € o
responsavel pela
pesquisa. Para
graduandos, o Caracteres restantes: 4000

Repetir o Titulo informado no campo “Titulo Publico da Pesquisa”

pesquisador Acrqnimo:
principal € o L

Professor Expa\wéo do Acrénimo:
Orientador. O |

Jsi

|
profissional \
graduado no MURTIPLOS ID'S SECUNDARIOS:

|
ensino Superior Identificador ID Secundario Agdo

pode ser o

Adicionar ID Secundario

responsavel pela
pesquisa. . \

coni¥ro PUBLICO:

Sera o pesquisador principal?

@ eim ) NEp




Desenho:
/ Inserir o delineamento do estudo! Indicar se o projeto é: Observacional,

Neste campo, vocé

deve colocar o

Experimental, Transversal, Descritiva, Exploratéria, Documental, etc. SV B
Bl nome da |nst|tU|(;ao
Caracteres restgfites: 4000 financiadora (Se
houver). Se ndo
jErARCIANENEG] / houver, colocar
CHPJ Empresalnstituigio F[na-:llggriinto E-mail Telefone Agido F I n,a n CI ? m e~n to
Proprio”. Nao
Adicionar Financiamento I CO|OcaI’ as
agéncias de
fomento (CNPQ,
* PALAVRA-CHAVE:
FAPEMIG,
Palavrachave Agdo CAPES’ etC)
Adicionar Palavrachave |
Anterior Salvar/Sair [ 1] o [ X 1] Préxima |

Este sisterna foi desenvolvido para os navegadores Intemet Explorer {versaa 7 ou superior),
ou Mozilla Firefox [versao 9 ou superior).

Recomenda-se a leitura do artigo:

Hochman Bernardo, Nahas Fabio Xerfan, Oliveira Filho Renato Santos de, Ferreira Lydia Masako. Desenhos de pesquisa.
Acta Cir. Bras. [Internet]. 2005 [cited 2015 Oct 08]; 20( Suppl 2 ): 2-9. Available from:
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0102-86502005000800002&Ing=en. http://dx.doi.org/10.1590/S0102-
86502005000800002..

Incluir de 3 a 5 descritores. Lembre-se de consultar os termos nas bases:
(Consultar DeCS)
(Consultar MeSH)



http://decs.bvs.br/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/

/Q Plataforma Brasil X\+

(- | & aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/visao/pesquisadar/desenhofstudo ApaioFinanceiro/desenhoEstudoApoioFinanceira jsf c | | Q Pesquisar

@ ﬁrH:-I EI nsa-lr

4 H ¥ - -
m Pesquisador CEP Alterar Meus Dados Paulo José Oliveira Cortez - Pesguisador | V3.0

Sua sessd 0 expira em: 39min 31

Vord estd em: Pesquisador > Cadastro de Projeto de Pesquisa > Detalhamento do Estudo

Titulo da Pesquisa Nome
] Cesenho de
Informacdes i Detalhamente do M -
1 Preliminares 2 Area de Estudo 3 Estudo/Apoio 4 Estudo Cutras Informagdes Finalizar ]
Financeiro

Anterior | Salvar/Sair I Proxima | El:

* Resumo:

Com no maximo 250 — 300 palavras. Incluir: Problematizacdo, Objetivos e Métodos. O
resumo nao deve ser uma simples cépia da Introducéo do projeto de pesquisa. No resumo
nao deve haver indicacdo de Referéncias Bibliograficas. Nao é necessario a insercao de
descritores”

* Introdugio:

Copiar e Colar a Introducdo que consta no Projeto Detalhado/Brochura. Nesse campo é
necessario indicar as Referéncias Bibliograficas.

+ Hipitese:

Hipotese é entendida como um questionamento levantado que direciona a
realizacdo da pesquisa. E uma reposta proviséria a uma pergunta, mas que
ainda néao foi testada.

{Caracteres restantes: 4000

* Ohjetivo Primario:

Copiar e Colar o Objetivo que consta no Projeto Detalhado/Brochura.

O pesquisador deve inserir o Objetivo Principal do Estudo.




* Critério de Inclusdo:
Mio se aplica

Se o projeto de pesquisa tiver critérios para inclusao, desabilite a caixa de selecdo onde esta marcado “Nao se aplica”,
descrevendo os critérios de inclusdo. Por exemplo: Considerando uma amostra de participantes: Adolescentes

Diabéticos; os critérios de inclusdo serao: Idade variando entre 12 e 18 anos, ambos 0s sexos, diagnéstico diabetes Tipo
I, entre outras especificidades.

Caracteres restantes: 4000

* Critério de Exclusdo:
Mo se aplica

Se o projeto de pesquisa tiver critérios para exclusado, desabilite a caixa de selecdo onde estd marcado “Nao se aplica”,
descrevendo os critérios de exclusdo. Por exemplo: Considerando uma amostra de participantes: Adolescentes
Diabéticos; os critérios de inclusdo serdo: ldade Menor do que 12 e maior do que 18 anos, ndo diagnosticado com
diabetes Tipo I, entre outras especificidades.

Caracteres restantes: 4000
* Rizcos:

Descrever os eventuais riscos e/ou desconfortos da pesquisa, e entdo sua intensidade (leve, moderado intenso).
Lembrete: Todo estudo envolvendo seres humanos, direta ou indiretamente, apresenta riscos conforme
Resolucédo CNS 466/2012.
() Risco minimo (consequéncias que nao interferem nas atividades fisicas e/ou intelectuais de rotina)
() Risco moderado (consequéncias que interrompem as atividades fisicas e/ou intelectuais de rotina)
Risco alto italizaca Obi

Caracteres restantes: 4000

* Beneficios:

Deixar claro os beneficios esperados ao participante da pesquisa, a sociedade e para a

area de conhecimento em que o projeto esta inserido.

Caracteres restantes: 4000



Caracteres restantes: 4000

* Metodologia de Andlise de dados:

Descrever os meétodos estatisticos utilizados desde o Pacote Estatistico (Software), variaveis,

testes especificos de comparacéao, testes especificos de correlacéo, significancia estatistica, etc.
Quanto mais informacdes técnicas, melhor.

Caractenss restantes: 4000

* Desfecho Primario:

Aqui devem ser descritas as expectativas do pesquisador, ou seja, 0 que ele espera encontrar com a pesquisa, com
base nas referéncias bibliograficas ou outros indicadores. Exemplo: De acordo com levantamentos bibliogréaficos 11-
15 espera-se encontrar um numero significativo de pacientes com sintomas depressivos (...)

OBS: Se a pesquisa for Relato de Caso deve-se assinalar “ndo se aplica”.

Caracteres restantes; 4000

Desfecho Secundario:

Caso os autores considerem a existéncia do “Desfecho Secundario”, informar nesse
campo.
Obs. Campo de preenchimento n&o obrigatorio.

Caracteraes restantes: 4000

*Tamanho da Amostra no Brasil:

Participantzs da Pesquisa

L 4

Informar o nimero da amostra (seja numero de participantes,
prontudrios, entre outros). Obs. O numero informado deve coincidir com
o n informado na Metodologia.

* Data do Primeiro Recrutamento:

MEo se aplica
| «— | ] Se for o caso, informar a data do primeiro recrutamento. Do contrério,

*

deixar selecionada a caixa “N&o se aplica”.




* Havera uso de fontes secundarias de dados {prontuarios, dados demograficos, etc)?

D sim D Nio

Detalhamento:

Se houver o uso de fontes secundarias, habilitar a opcdo SIM e detalhar tais fontes. Exemplos:

Prontuarios e Exames Complementares.

Caracteres restantes: 4000

* Informe o nimero de individuos abordados pessoalmente, recrutados, ou que sofrerdo algum tipo de intervengio neste centro de pesquisa

Informar o nUmero da amostra (seja numero de participantes, prontuarios, entre outros). Obs. O nimero
informado deve coincidir com o n informado na Metodologia e no “Tamanho da Amostra no Brasil”

* Grupos em que serdo divididos os participantes da pesquisa neste centro

ID Grupo N° de Individuos Intervengies a =erem realizadas Acbes

\ Informar os grupos em que seréo divididos os participantes e~ __* Adicionar Grupo
da pesquisa. Caso néo utilize essa divisdao em grupos,

+ O estodo é multicéntrico no Brasil?

informar “Grupo Unico” e repetir o nimero de participantes
© sm O Nio que ja foi informado
Demais centros participantes no Brasil:

CPF/Documento

CHPJ Home da Instituigio !/ Orgdo ! Unidade E-mail Telefone .
do rezsponsavel

Nome do responsavel Agbes

Adicionar Centro

Instituicdo Coparticipante:

CHNPJ Home da instituigio Coparticipante Nome do responsavel Comité de Etica Instituigio Selecionada Via Plataforma Brasil Agbes

Adicionar Coparticipante

"

As pesquisas realizadas na FMIt/HE, em sua grande

* Propbe dispensa do TCLE? .. ~ N ..
maloria, Nao ocorrem com |nst|tun;oes copart|C|pantes. Caso

©sm @ Nio exista coparticipante, informar neste campo.
Justificativa:

A solicitacdo de isencdo da aplicagdo do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) ocorre quando os



Clicar em “Adicionar Cronograma” e informar cada etapa do projeto com as datas de inicio e término.

Obs. A data de inicio da pesquisa seja apds reunido e possivel aprovacédo do CEP/FMit.

* Cronograma de execugio:

Identificagdo da Etapa Inicio (dd/mm/aaaa) Término {dd/mm/aaaa) Agbes

Adicionar Cronograma

* Orgamento Financeiro:
Detalhamento do Croamenta:

Identificagio do Orgamento Tipo Valor em Reais [R$) Agbes

Total em Reais

(RS} 0,00 Adicionar Despesa

Outras informagbes, justificativas ou considerages a critério do Pesguisador:

Toda pesquisa envolve despesas/custos, sejam eles: transporte, material para entrevistas (gravador, papel, caneta, xerox)

e esses dados devem ser informados no estudo. Exemplo: Identificagdo do Orcamento: Gasolina; Tipo: Custeio;
Valor em Reais: R$ 100,00.

+ Bibliografia:

Informar a Bibliografia utilizada na elaboracao do projeto de pesquisa.
Obs. Utilize o Estilo Vancouver.

Anterior | Salvar!Sair | 20808 o. Praxima

A

Ao clicar em “Proxima” aparecera a janela “Arquivos do Projeto”. Nesta fase o pesquisador devera incluir os —

arquivos, tais como: TCLE, Projeto Detalhado, Autorizacfes Diversas, entre outros. Obs. Sao arquivos
obrigatérios independente da natureza do projeto: Folha de Rosto e o Projeto Detalhado.




ApoOs impresséo ou geracao de arquivo digital é preciso que

a Folha de Rosto esteja devidamente assinada.

Arquives do Projeto

Anexar Folha de

Rosto Assinada

ANEXAR FOLHA DE ROSTO:
. v , -
+ Passe 1: Favor imprimir a Folha de Rosto, preenché-la : Passg 2- Ap0s a Assinatura da Folha de Rosto,
& assind-la. Apods 530, S8gUir para o passo Imprimir Folha de Rosto faca a sua digitalizacio e anexe-a agui.
2

Extensdes dos arguivos: DOC, DOCX, QOT, PDF, TXT - 20 MB de tamanho maximo.

Tipo de Documento Nome Perfil Tamanho Agdo
INCLUIR ARQUMNVOS:
* Tipo de Documento: * Detalhe Qutros:
Selecione a opgdo -
Tipo de Documento Home Perfil Tamanho Data de Upload do Arguivo Agdo
Fechar Proxima

Selecionar os documentos e anexar! Aten¢cao quanto ao nome do arquivo




Anterior | Salvar/Sair

Assinalar a opcéo SIM e apontar o prazo.

+ Manter sigilo da integra do projeto de pesquisa?

@ sim © Nio
* Prazo:
| Selecione -

- F
Compromisso Geral A
Declaro que conheco e que:

® Cumprirei 08 requizitos da Rezoluclo CNS N® 488/2012 e gsuas complementares. Comprometo-me a utiizar os materiais e dados coletados exclugivamente para os fins =
previstos no protocolo e publicar o5 resuffados, sejam eles favordveis ou ndo.
* Concordo em conduzir a8 pesquisa de acordo com o protocolo de pesquisa, com as Boas Praticas Clinicas, com as Boas Praticas de Laboratdrio.
# Concordo em conduzir e supervisionar a pesquisa clinica pessoalmente.
® Concordo em informar o patrocinador do estudo, o Comité de Etica em Pesquisa e a Agéncia Nacional de Vigildncia Sanitaria sobre os eventos adversos graves que —
venham a ocorrer durante o desenvolvimento da pesquiza.
® Lie entendi a informacdo contida na Brochura do Investigador ou documento correspondente, incluindo os riscos potenciais e eventos adversos da droga em estudo.
® Concordo em somente iniciar a pesquisa clinica apos obter as aprovacies necessarias ou cabiveis do Sistema CEP-CONEP.
Compromissos de Financiamento e Orgamentagio
Declaro gue conheco e que:
® Nip deve haver pagamento ao participante da pesquisa para sua participacio, ressatvadas as pesguisas clinicas de Fase | ou de bioequivaléncia; e que se admite apenas
o ressarcimento de despesas relacionadas & participagdo no estudo, por exemplo, despesas com transporte e alimentacdo.
® Nenhum exame ou procedimento realizado em funco da pesquiza pode ser cobrado do paciente ou do agente pagador de sua assisténcia, devendo o patrocinador da
pesquisa cobrir tais degpesas.
-

* (O duplo pagamento pelos procedimentos ndo pode ocorrer, especialmente envolvendo gasto plblico ndo autorizado (pelo SUS).

Clique aqui para <Enviar Projeto
[] Aceitar termos acima ao CEP>.

* As informagfes nao preenchidas nio serdo apresentadas no POF do Projeto de Pesquisg Obs.: O prazo para analise do

estudo sera iniciado apos a
Checagem Documental feita pelo
Anterior Salvar/Sair Comité de Etica.

Enviar Projeto ao CEP‘l

Este sisterna foi desenvolvido para os navegadores Internet Explorer (versag 7 ou superior],

ou Maozilla Firefox {versac 9 ou superior).




O CEP/FMIt recomenda os seguintes links:
Para CADASTRO e ACESSO:

http://aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login.|sf

Para encontrar os Manuais de Submissao e demais detalhes:

http://aplicacao.saude.qgov.br/plataformabrasil/login.jsf:jsessionid=4F742E1D08
FDC5E53278A688B682F041.server-plataformabrasil-srvipdf130

Para acessar informacdes gerais da CONEP:

http://conselho.saude.qgov.br/web comissoes/conep/index.html

cep@fmit.edu.br
(35) 3629-8700



http://aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login.jsf
http://aplicacao.saude.gov.br/plataformabrasil/login.jsf;jsessionid=4F742E1D08FDC5E53278A688B682F041.server-plataformabrasil-srvjpdf130
http://conselho.saude.gov.br/web_comissoes/conep/index.html
mailto:cep@fmit.edu.br

