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                                    CEP – COMITÊ DE ÉTICA EM PESQUISA

TERMO DE ASSENTIMENTO DO MENOR
APAGAR AS INFORMAÇÕES EM VERMELHO POIS SE TRATA APENAS DE UM MODELO)


Você está sendo convidado para participar da pesquisa (TÍTULO DA PESQUISA), que tem como objetivo (DESCREVER EM LINGUAGEM CLARA E SIMPLES PARA QUE O MENOR ENTENDA). Seus pais permitiram que você participe, mas você não precisa participar se não quiser, é um direito seu, não terá nenhum problema se desistir. Caso aceite participar, (TERÁ QUE RESPONDER A UM QUESTIONÁRIO/ COLOCAR A FINALIDADE) VOCÊ PASSARÁ POR ALGUMAS AVALIAÇÕES (DESCREVER COMO VAI SER A AVALIAÇÃO). Para que não haja constrangimento (ESSAS AVALIAÇÕES/ QUESTIONÁRIO) serão realizadas em sala separada e um aluno por vez. Ninguém saberá que você está participando da pesquisa, não falaremos a outras pessoas, nem daremos a estranhos as informações que você nos der. Os resultados serão publicados, mas sem identificar os nomes das crianças/adolescentes participantes. Quando terminarmos a pesquisa nos comprometemos a oferecer, em sua escola, orientações e palestras sobre a importância da alimentação saudável, da realização de atividades físicas e os riscos que a obesidade pode causar.

Se você tiver alguma dúvida, você pode perguntar ao pesquisador responsável (NOME DO ORIENTADOR)  ou pesquisador participante (NOME DO ALUNO) ou no telefone (14) 2109-6235 – Comitê de Ética das Faculdades Integradas de Bauru.

Agradecemos a sua atenção e colaboração.

______________________________________

             Assinatura do Pesquisador (orientador)

IDENTIFICAÇÃO DO SUJEITO DA PESQUISA

Eu _____________________________________________________________________ aceito participar da pesquisa (TÍTULO DA PESQUISA), que tem o objetivo de (DESCREVER O OBJETIVO). Entendi que vou (RESPONDER ALGUMAS QUESTÕES/ PASSAR POR UMA AVALIAÇÃO). Entendi também que posso dizer “sim” e participar, mas que, a qualquer momento, posso dizer “não” e desistir que não haverá nenhum problema. Os pesquisadores tiraram minhas dúvidas e conversaram com os meus responsáveis. Recebi uma cópia deste termo de assentimento e li e concordo em participar da pesquisa. 
________________,   ___ de __________   de 2015.

_________________________________________

     Assinatura do menor





















