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TERMO DE ASSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

(TALE — Para menores alfabetizados)
Ola,

Vocé esta sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa muito importante!

Somos pesquisadores da Universidade de Brasilia e estamos realizando uma pesquisa sobre a COVID-19
no Distrito Federal.

O nome da nossa pesquisa é “Sindromes respiratérias graves no Distrito Federal” e nds queremos saber
quais pessoas tiveram esta doenga aquino DF. A COVID-19 € uma doenca causada pelo coronavirus SARS-
CoV-2, tipo de virus respiratorio. Ele foi descoberto muito recentemente, e ainda ndo o conhecemos muito
bem. Esta pesquisa é importante porque estamos tentando entendé-la melhor, o seu comportamento e
fatores de risco, para que possamos ajudar a prevenir e combater essa doenca.

Vocé foi selecionado devido a sua notificagcdo como sindrome respiratéria, pelo servico de saude.

Nés pedimos aos seus pais ou responsaveis legais para que vocé participe da nossa pesquisa e ele
autorizou. Esse termo é o nosso pedido para que vocé participe de nossa pesquisa. Sua participacao €
voluntéria e é vocé quem decide se ira participar ou ndo. Mesmo que vocé aceite nosso pedido, vocé podera
desistir a qualguer momento.

Nés entrevistaremos vocé, com o acompanhamento de seus pais ou responsaveis. A nossa entrevista
podera ser por volta de 30 min e acreditamos que até serd divertida. Poderemos depois precisar acompanhar
pegar informacdes posteriormente por telefone, ok?

Mas é importante saber que nenhum dado pessoal seu sera divulgado em nenhum momento! Isso significa
gue nao diremos a ninguém que vocé participou da pesquisa e seus dados serdao guardados em segredo por
noés.

Além da entrevista, precisamos de amostras de sangue sua para fazermos testes de laboratério que irdo
identificar se vocé j4 teve a doenca que estamos pesquisando. Estas amostras podem ser coletadas
diariamente, se vocé tiver internado, ou apenas no momento do primeiro atendimento clinico ou dia de
internacdo, assim como pode ser repetido com 10 a 21 dias depois do inicio dos sintomas.

Nestas situacfes, poderdo ser realizadas:

+ coleta de sangue periférico (uma picada no dedo);

+ coleta de sangue do seu brago (até 2 tubos);

* coleta de urina, e;

» coleta de swab de orofaringe e nasofaringe (passaremos uma espécie de escova por dentro do seu nariz
e boca, para isso, precisamos que o(a) senhor(a) assoe o nariz antes do procedimento).
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Nesse caso, pode ser que vocé sinta um pouco de dor no local da coleta e apareca um pequeno ponto
vermelho com leve inchago, que desaparecera em pouco tempo. Se esse inchago ndo desaparecer ou vocé
sentir algum sintoma ou qualquer outra reac¢do, nds garantiremos de maneira gratuita o atendimento no
tempo necessario em algum servico de satde do Sistema Unico de Satude (SUS), por meio da Secretaria de
Estado de Saude do Distrito Federal (SES/DF).
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Vocé e seus responsaveis receberao os resultados desses exames em até 6 meses ap0s a coleta da amostra
de sangue, que ficardo guardadas conosco no Nucleo de Medicina Tropical da Faculdade de Medicina da
Universidade de Brasilia.

A pesquisa ira trazer muitos beneficios a sociedade pois o queremos entender melhor estas doencgas para
sugerir novas formas de prevencéo e controle. Apés o fim da pesquisa, nés divulgaremos para vocé e sua
familia os resultados.

Em caso de duvida, vocé podera entrar em contato com o coordenador da pesquisa, Wildo Navegantes de
Araujo, por meio do telefone (61) 3107-0051/1623 ou 99444-6569, de segunda a sexta, entre 08h e 18h ou
por meio do e-mail covid19.zarics@gmail.com ou wildo.covid19@gmail.com, a qualguer momento.

Nome do(a) participante:

Rubrica:

Nome do pesquisador:

Rubrica:

Brasilia, de de 202 )

Prof. Wildo Navegantes de Araujo
Telefone para contato (61)3107-1623, email: wildo.covid19@gmail.com

Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Medicina, Universidade de Brasilia.
Campus Universitario Darcy Ribeiro, Asa Norte - CEP 70910-900 - Brasilia, DF

Horario de atendimento de 08:30hs as 12:30hs e de 14:30hs as 16:00hs, de segunda a sexta-feira.
Tel.: (61) 3107-1918, cepfm@unb.br

Este documento foi elaborado em duas vias, uma ficara com o pesquisador responsével e a outra com o participante da pesquisa.
(12. Via — Voluntario da pesquisa - 28. Via — Pesquisador)
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