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RESUMO

Objetivo: Este estudo teve como objetivo avaliar o nivel de conhecimento entre cirurgides-
dentistas de Minas Gerais, Brasil, a respeito dos bisfosfonatos e sua associagdo com a
osteonecrose dos maxilares relacionada a medicamentos (MRONYJ), com énfase na percep¢ao
de risco, medidas preventivas e conscientiza¢ao diagndstica.

Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, transversal e quantitativo, aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Uberlandia (protocolo n° 6.135.292).
Participaram 95 cirurgides-dentistas registrados no Conselho Regional de Odontologia, por
meio do preenchimento de um questionario estruturado online.

Resultados: Embora 69,5% dos participantes tenham relatado saber o que sdo bisfosfonatos,
83,2% reconheceram os riscos da MRONJ em procedimentos cirurgicos orais, € 87,4% tinham
consciéncia da alta probabilidade de osteonecrose em pacientes em uso desses medicamentos.
No entanto, apenas 47,4% relataram conhecer estratégias preventivas, ¢ 50,5% estavam
familiarizados com os sinais e sintomas clinicos utilizados no diagndstico.

Conclusdo: Embora os cirurgides-dentistas tenham demonstrado consciéncia geral sobre a
osteonecrose relacionada aos bisfosfonatos, ainda existem lacunas significativas de
conhecimento em relagdo a sua prevengao e aos critérios diagnosticos. Esses achados destacam
a necessidade de aprimoramento da educacdo continuada e do treinamento em protocolos
baseados em evidéncias, a fim de melhorar os desfechos clinicos e reduzir complicagdes

associadas a terapia antirreabsortiva na pratica odontoldgica.

Palavras-chave: Bisfosfonatos; Osteonecrose medicamentosa; Cirurgia oral; Manejo clinico.



ABSTRACT

Objective: This study aimed to evaluate the level of knowledge among dentists in Minas
Gerais, Brazil, regarding bisphosphonates and their association with MRONJ, with emphasis
on risk perception, preventive measures, and diagnostic awareness.

Methods: This was a descriptive, cross-sectional, and quantitative study approved by the
Research Ethics Committee of the Federal University of Uberlandia (protocol no. 6.135.292).
A total of 95 dentists registered with the Regional Council of Dentistry participated by
completing a structured online questionnaire.

Results: While 69.5% of respondents reported knowing what bisphosphonates are, 83.2%
recognized the risks of MRONU in oral surgical procedures, and 87.4% were aware of the high
likelihood of osteonecrosis in patients using these drugs. However, only 47.4% reported
knowledge of preventive strategies, and 50.5% were familiar with clinical signs and symptoms
used for diagnosis.

Conclusion: Although dentists demonstrated general awareness of bisphosphonate-related
osteonecrosis, significant knowledge gaps remain regarding its prevention and diagnostic
criteria. These findings underscore the need for enhanced continuing education and training in
evidence-based protocols to improve clinical outcomes and reduce complications associated

with antiresorptive therapy in dental practice.

Keywords: Bisphosphonates; Osteonecrosis; Medication-related osteonecrosis, Oral surgery,

Clinical Management.
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1 INTRODUCAO E REFERENCIAL TEORICO

A Osteonecrose Medicamentosa dos Maxilares (MRONJ) ¢ uma complicagdo grave
associada ao uso prolongado de bisfosfonatos, medicamentos amplamente utilizados para o
tratamento de doencas como mieloma multiplo, metastases Osseas de tumores solidos,
osteoporose e osteopenia (1,2). Os bisfosfonatos atuam principalmente inibindo a reabsorgao
ossea, promovendo o aumento da densidade 6ssea. Esse efeito ocorre pela inducao da apoptose
dos osteoclastos, células responsaveis pela reabsorcao 6ssea, o que reduz o turnover 6sseo e,
por consequéncia, pode comprometer a resisténcia e a integridade do osso, especialmente nas
regides da maxila e mandibula (3). Quando acumulados em niveis toxicos no tecido dsseo,
esses farmacos afetam a viabilidade dos osteoclastos e de suas células precursoras, contribuindo
para o desenvolvimento da osteonecrose, definida como a exposi¢ao de 0sso necrotico na regido
maxilofacial por um periodo igual ou superior a oito semanas (4).

Apesar de ser considerada um evento adverso raro, a osteonecrose dos maxilares
relacionada ao uso de bisfosfonatos apresenta-se com maior frequéncia apos procedimentos
odontologicos invasivos, como extragdes dentarias, em pacientes em uso dessas medicagdes
(1,2). Fatores de risco comumente associados a osteonecrose incluem o uso concomitante de
bisfosfonatos e procedimentos cirurgicos orais, a administragdo de pamidronato ou acido
zoledrdnico, idade avancada e a duragdo prolongada da terapia (3). A literatura acerca da
associacao entre o uso de bisfosfonatos e a osteonecrose dos maxilares consolidou-se a partir
da publicagdo de Marx (2003)(4), sendo desde entdo objeto de diversas investigagdes clinicas
e laboratoriais, que destacam a importancia do correto manejo odontologico de pacientes sob
essas terapias.

O conhecimento adequado dos cirurgides-dentistas sobre os riscos associados aos
bisfosfonatos ¢ essencial para a identificacdo precoce de sinais clinicos e prevengdo de
complicacdes (5). No entanto, apesar da crescente divulgagdo cientifica sobre o tema, muitos
profissionais ainda demonstram desconhecimento sobre aspectos fundamentais, como
protocolos preventivos e condutas diante de pacientes em uso dessas medicacoes (6,7). Estudos
realizados em diferentes paises e contextos clinicos revelam lacunas significativas no
conhecimento dos profissionais da Odontologia, o que pode resultar em condutas inadequadas,
exposicoes cirtirgicas desnecessarias e, consequentemente, em maior risco de desenvolvimento
da MRONJ (8).

Além disso, ¢ fundamental destacar o papel preventivo do cirurgido-dentista. A

literatura enfatiza que a prevencdo ¢ o melhor caminho para minimizar os impactos da
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osteonecrose medicamentosa, o que inclui a avaliagdo odontoldgica prévia ao inicio da terapia
com bisfosfonatos, a ado¢ao de medidas clinicas conservadoras € o acompanhamento rigoroso
dos pacientes durante todo o periodo de (9,10). O acompanhamento continuo, aliado a uma
comunicagdo eficaz entre os profissionais da saude (oncologistas, reumatologistas e dentistas),
permite uma abordagem mais segura e eficiente no cuidado a esses pacientes (11). A
implementagdo de protocolos clinicos baseados em evidéncias e de ferramentas educacionais
pode, portanto, reduzir significativamente a incidéncia de MRONJ.

No contexto brasileiro, as diretrizes especificas ainda sdo escassas, e muitas vezes 0s
profissionais atuam com base em experiéncias pessoais ou recomendagdes informais. Isso
evidencia a importancia de se promover educacao continuada e a inser¢ao mais ampla do tema
na formagdo académica dos cirurgidoes-dentistas (12). Além disso, as redes sociais € meios
digitais tém se tornado cada vez mais relevantes como fontes de informagdo profissional,
embora nem sempre respaldadas cientificamente (13). Por isso, compreender o nivel de
conhecimento atual dos dentistas e as fontes de informacao utilizadas por eles ¢é crucial para
direcionar acoes educativas eficazes.

Nesse sentido, diversos estudos recentes tém buscado avaliar o grau de conhecimento
de cirurgides-dentistas sobre a osteonecrose medicamentosa dos maxilares. Resultados revelam
ndo apenas a existéncia de lacunas tedricas, mas também dificuldades na aplicacdo pratica do
conhecimento adquirido, como na identificagdo de sinais precoces e na escolha de condutas
clinicas seguras (8). Isso reforca a necessidade de atualizagdo constante dos profissionais e a
criacdo de diretrizes clinicas claras, que orientem o diagnostico, o tratamento e, principalmente,
a preven¢ao da MRONJ.

Adicionalmente, a presenc¢a de osteonecrose medicamentosa tem implicagdes clinicas
significativas para o exercicio da Odontologia, impactando diretamente a conduta profissional
diante de procedimentos cirurgicos e restauradores. Pacientes em uso de bisfosfonatos exigem
uma abordagem diferenciada, com planejamento criterioso e, muitas vezes, restricdo de
intervengoes invasivas. A auséncia de protocolos bem estabelecidos em algumas instituicoes,
somada a escassez de informacdes claras para os profissionais, pode dificultar a tomada de
decisdo clinica, especialmente em situacdes de urgéncia (6,8,10). Diante disso, torna-se
evidente a necessidade de fortalecer a formacao académica e promover a atualizagdo continuada
dos cirurgidoes-dentistas, a fim de capacita-los para o atendimento seguro e eficaz desses
pacientes, reduzindo riscos e assegurando a qualidade do cuidado prestado.

Portanto, o objetivo deste estudo ¢ avaliar o nivel de conhecimento dos cirurgides-

dentistas de Minas Gerais sobre os bisfosfonatos € a osteonecrose medicamentosa dos
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maxilares, com o intuito de identificar lacunas no entendimento e promover a conscientizagao
para a implementacdo de praticas preventivas eficazes. Espera-se que isso contribua para a
melhoria do atendimento odontologico, evitando complicagdes e promovendo a saude oral em
pacientes que fazem uso dessas drogas. Este estudo busca ndo apenas fornecer uma visao sobre
o conhecimento atual dos profissionais da Odontologia, mas também destacar a importancia da
educacdo continuada e da constante atualizagdo na pratica odontologica, garantindo, assim,

melhores desfechos para seus pacientes.
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2 MATERIAIS E METODOS

2.1 Tipo de Estudo

Este ¢ um estudo descritivo, transversal e quantitativo, cujo objetivo foi avaliar o nivel
de conhecimento de cirurgides-dentistas de Minas Gerais acerca do uso de bisfosfonatos e das
consequéncias da realizagdo de procedimentos cirurgicos em pacientes que utilizam esses

medicamentos.

2.2 Populacio e Amostra

Segundo dados do Conselho Federal de Odontologia, em 30 de margo de 2023, havia
47.068 cirurgidoes-dentistas registrados em Minas Gerais. Considerando uma margem de erro
entre 7% e 10%, estimou-se que uma amostra de aproximadamente 100 participantes seria
suficiente para garantir a representatividade e a precisdo dos resultados. Portanto, os

pesquisadores buscaram obter 100 respostas validas para analise.

2.3 Coleta de Dados

A coleta foi realizada por meio de um questiondrio online, disponibilizado via link
enviado por e-mail aos cirurgides-dentistas do estado. O convite para participacdo foi
encaminhado pelo Conselho Regional de Odontologia, utilizando a modalidade copia oculta
(BCC) para preservar a privacidade dos dados e impedir que os participantes visualizassem os
contatos dos demais profissionais.

O questionario foi hospedado na plataforma Google Forms e, ao acessa-lo, os
participantes tiveram acesso ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), que
deveria ser aceito para que pudessem iniciar a pesquisa. Os participantes que aceitaram a
participagdo puderam informar um endere¢o de e-mail para receber uma cdpia do

consentimento.

2.4 Instrumento de Pesquisa
O questionario foi composto por oito perguntas objetivas, cujas respostas estavam
limitadas a "sim" ou "ndo". As questdes foram elaboradas para avaliar o conhecimento dos
cirurgides-dentistas sobre:
¢ a osteonecrose relacionada a medicamentos;

e 0s principais fArmacos da classe dos bisfosfonatos;
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e 0s riscos associados a procedimentos cirurgicos orais em pacientes que utilizam
bisfosfonatos;

e aimportancia da atengao a historia clinica do paciente;

e os procedimentos preventivos relacionados a osteonecrose dos maxilares;

e vivéncia clinica do profissional.

2.5 Procedimentos Pds-Coleta e Analise dos Dados

Ap0s a coleta, os dados foram tabulados e organizados no programa Excel®, com
armazenamento local seguro. Todos os dados foram posteriormente excluidos da plataforma
online e de quaisquer sistemas de armazenamento em nuvem associados, garantindo a
confidencialidade das informacdes.

Para a analise, foram calculadas estatisticas descritivas, incluindo frequéncias absolutas

e relativas, com o objetivo de sumarizar as respostas dos participantes.

2.6 Consideracoes Eticas
Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade F ederal
de Uberlandia, sob o protocolo n°® 6.135.292. Todas as etapas seguiram as diretrizes éticas para

pesquisa com seres humanos, incluindo o respeito a privacidade, confidencialidade e ao

consentimento informado dos participantes.
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3 RESULTADOS

A analise descritiva dos oito itens do questionario revelou que as respostas afirmativas
(“Sim”) foram predominantes, com uma média de 64,1 respostas por pergunta (DP = 21,8),

XA

variando de 27 a 88. As respostas negativas (“Nao”) apresentaram uma média de 30,5 (DP =
21,9), variando entre 6 ¢ 68. As ndo respostas foram minimas, com média de 0,375 por item

(DP = 0,52), sendo que apenas uma questao recebeu uma resposta em branco.

A Tabela 1 resume a distribui¢do das respostas nos oito itens do questionario. Embora o
conhecimento geral sobre MRONIJ e sua associacdo com o uso de bisfosfonatos tenha sido
elevado entre os participantes, foram identificadas lacunas importantes em areas relacionadas

a prevengao, diagnostico e experiéncia clinica com a condigao.

Especificamente, mais de 90% dos respondentes relataram saber o que ¢ a MRONJ, e mais
de dois tercos estavam familiarizados com os medicamentos da classe dos bisfosfonatos. A
maioria também reconheceu os riscos associados a realizagdo de procedimentos cirurgicos
orais em pacientes em terapia com bisfosfonatos e reconheceu a associacdo entre esses

procedimentos e o desenvolvimento da MRONJ.

No entanto, menos da metade dos respondentes relatou conhecer os procedimentos
preventivos necessarios para evitar a MRONJ, e propor¢do semelhante demonstrou duvida
sobre os sinais e sintomas clinicos usados como critérios diagnosticos. Além disso, apenas

28,4% dos participantes relataram ja ter vivenciado um caso de MRONJ na prética clinica.

Esses achados indicam que, embora o conhecimento geral seja satisfatorio, aspectos criticos
da prevencao e do diagndstico permanecem pouco compreendidos, ressaltando a necessidade

de educagdo continuada e treinamento pratico na area.

Tabela 1. Distribuicio das respostas dos cirurgioes-dentistas (n = 95) quanto ao
conhecimento sobre bisfosfonatos e osteonecrose dos maxilares relacionada a

medicamentos (MRONJ).

Questao Sim (%) Nao (%) Sem Resposta
(%)
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1. Vocé sabe o que é a osteonecrose dos
maxilares relacionada ao wuso de

medicamentos (MRONJ)?

88 (92,6%)

6 (6,3%)

1 (1,1%)

2. Vocé esta familiarizado com os
principais medicamentos classificados

como bisfosfonatos?

66 (69,5%)

29 (30,5%)

0 (0,0%)

3. Vocé conhece as potenciais
complicagoes quando um paciente em
terapia com bisfosfonatos se submete a

cirurgia oral?

79 (83,2%)

15 (15,8%)

1 (1,1%)

4. Vocé sabe que pacientes em uso de
bisfosfonatos apresentam maior risco
MRONJ

de desenvolver apos

procedimentos cirurgicos orais?

83 (87,4%)

12 (12,6%)

0 (0,0%)
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5. Ao coletar a anamnese, vocé
rotineiramente questiona sobre

medicamentos, incluindo bisfosfonatos?

77 (81,1%)

18 (18,9%)

0 (0,0%)

6. Vocé conhece quais medidas clinicas
sdo recomendadas para prevenir a

MRONJ?

45 (47,4%)

50 (52,6%)

0 (0,0%)

7. Vocé é capaz de reconhecer os sinais
e sintomas clinicos que atendem aos

critérios diagndsticos da MRONJ?

48 (50,5%)

46 (48,4%)

1 (1,1%)

8. Vocé ja teve experiéncia clinica com
casos de MRONJ em sua prdtica

profissional?

27 (28,4%)

68 (71,6%)

0 (0,0%)

Nota: Os percentuais podem ndo totalizar 100% devido ao arredondamento.
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4 DISCUSSAO

Os resultados indicam que os cirurgioes-dentistas de Minas Gerais demonstram um
conhecimento geral satisfatorio sobre MRONJ, especialmente quanto ao reconhecimento da
doenga (92,6%) e sua associacdo com procedimentos cirdrgicos orais em pacientes em uso de
bisfosfonatos (83,2%). Esse nivel de conhecimento € superior ao observado em estudos
anteriores realizados no Brasil, como o de Lima et al.’, que registrou 56,7% de profissionais
familiarizados com MRONJ na regido Nordeste, e estudos internacionais como o de Al-Eid et
al.(6), que encontrou apenas 60,8% de conhecimento entre profissionais sauditas. De forma
semelhante, Guler et al.(14) observaram que 88,5% dos dentistas turcos reconheciam os
bisfosfonatos como causa potencial de areas de osso exposto, alinhando-se com os dados deste

estudo.

Apesar dessa conscientizagdo geral, foram observadas deficiéncias importantes nas areas de
prevencao e diagnostico precoce. Menos da metade dos respondentes relatou conhecer os
procedimentos preventivos (47,4%) e os critérios diagnosticos baseados em sinais e sintomas
(50,5%). Esses achados sdo compativeis com os de Santana Satiro et al.(5) e Sousa et al.(8),
que ressaltam que menos da metade dos dentistas brasileiros possui conhecimento suficiente
para o diagndstico e prevencao efetivos da MRONJ. Em ambito internacional, Vinitzky-Brener
et al.(12) relataram que apenas 40,5% dos especialistas dentais estavam adequadamente
conscientes das complicagdes relacionadas a bisfosfonatos. Bival et al.(9), em estudo com
dentistas croatas, observaram que 66,2% desconheciam a necessidade de suspensdo da terapia
com bisfosfonatos antes de cirurgias dentérias, e apenas 30,6% identificaram corretamente os

procedimentos para reduzir o risco.

Essa lacuna entre o conhecimento tedrico e a aplicagao clinica aumenta o risco de
complicacdes severas e intervencdo tardia, impactando negativamente o prognostico e a
qualidade de vida dos pacientes. Marx(4) demonstrou que a falta de cuidados preventivos esta
associada a maior incidéncia e gravidade da MRONJ. Martins et al.(3) também enfatizaram a
complexidade dos protocolos de prevengcdo e a necessidade de manejo interdisciplinar,

especialmente em contextos com recursos limitados.

Outra preocupacao relevante foi a baixa frequéncia de experiéncia clinica relatada: 71,6%
dos respondentes nunca haviam encontrado um caso de MRONU. Isso pode refletir tanto a baixa

prevaléncia real da doenga quanto o subdiagndstico, conforme sugerido por Al-Eid et al.(6),
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que identificaram apenas 9,5% de dentistas com experiéncia clinica prévia. Guler et al.(14)
destacaram que a experiéncia clinica prévia com MRONJ impacta significativamente o
conhecimento € o comportamento clinico, incluindo a rotina de questionar o uso de
bisfosfonatos durante a anamnese. Bival et al.(9) também observaram que dentistas com menor
experiéncia e recém-formados apresentaram melhores indices de conhecimento, possivelmente

devido a conteudos curriculares mais atualizados.

A falta de integracdo entre a odontologia e outras disciplinas da satide complica ainda mais
os esforcos preventivos. Acharya et al.(10) mostraram que, embora 76,2% dos médicos
reconhecam a MRONJ como efeito colateral, apenas 49,2% consideram obrigatéria a referéncia
odontoldgica antes do inicio da terapia com bisfosfonatos, com grande variabilidade entre
especialidades. Sahu et al.(11) verificaram que mais da metade dos profissionais nao
recomendam avaliagdo da saude bucal antes do tratamento, apesar de reconhecerem os riscos

associados a procedimentos odontologicos.

Esses achados reforgam a relevancia global do tema e a urgéncia de estratégias educacionais
direcionadas. O fortalecimento dos curriculos de graduacdo e pos-graduacio, a promogao da
educagdo continuada e o estimulo a colaboragdo interprofissional sdo passos essenciais.
Ferramentas educativas como fluxogramas clinicos e diretrizes baseadas em evidéncias podem
melhorar a tomada de decisdo, reduzir incertezas e padronizar o atendimento, conforme

sugerido por Lima et al.(13)e Santana Satiro et al.(5).
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5 CONCLUSAO

Este estudo avaliou o nivel de conhecimento dos cirurgides-dentistas de Minas Gerais
sobre bisfosfonatos e MRONJ, buscando identificar lacunas no entendimento e promover a
conscientizacdo para a adogdo de praticas preventivas eficazes. Os resultados indicam que,
apesar da conscientizacdo geral relativamente alta sobre MRONIJ e seus riscos, persistem
lacunas importantes no que tange a aplicagao de medidas preventivas e ao diagnostico precoce.

Esse descompasso entre conhecimento tedrico e pratica clinica evidencia a necessidade
de fortalecer a educagdo profissional continuada e incentivar a incorporagdo de protocolos
atualizados na rotina odontoldgica didria.

Considerando que desafios semelhantes foram relatados em contextos nacionais e
internacionais, os achados deste estudo refor¢am a relevancia global do tema. Investir em
estratégias educacionais especificas, especialmente aquelas que promovam a colaboragdo
interprofissional e uma abordagem preventiva, ¢ fundamental para aprimorar os desfechos

clinicos e reduzir complicagdes relacionadas a terapia com bisfosfonatos na odontologia.
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APENDICES

APENDICE A: INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS
Questionario para Avaliacio do Conhecimento sobre Bisfosfonatos e
Osteonecrose Medicamentosa dos Maxilares

~ A\

Por favor, responda “Sim” ou “Nao” as perguntas abaixo:

1. Voce sabe o que ¢ a osteonecrose dos maxilares relacionada ao uso de medicamentos
(MRONJ)?
() Sim () Nao

2. Vocé conhece as principais classes de medicamentos relacionadas 8 MRONJ, como os
bifosfonatos?
() Sim () Nao

3. Vocé sabe quais sdo os principais medicamentos do grupo dos bifosfonatos?
() Sim () Nao

4. Voce acredita que procedimentos cirirgicos orais realizados em pacientes que fazem
uso de bifosfonatos podem estar relacionados ao aparecimento de MRONJ?
() Sim () Nao

5. Vocé costuma questionar seus pacientes sobre o uso de bifosfonatos durante a
anamnese?
() Sim () Nao

6. Vocé conhece os procedimentos preventivos indicados para evitar o desenvolvimento
de MRONJ?
() Sim () Nao

7. Vocé conhece os sinais e sintomas clinicos que sdo utilizados como critérios
diagndsticos da MRONJ?
() Sim () Nao

8. Vocé ja atendeu algum paciente com diagndstico de MRONJ na sua pratica clinica?

() Sim () Nao
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APENDICE B: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé esta sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada “Avaliacdo do
conhecimento dos Cirurgidoes-Dentistas de Minas Gerais sobre a relacao dos bisfosfonatos
com a Odontologia”, sob a responsabilidade dos Marcelo Caetano Parreira da Silva e Cynthia
Moreira Miranda.

Nesta pesquisa nos estamos buscando analisar se os Cirurgides-Dentistas de Minas
Gerais possuem o conhecimento adequado acerca do uso de bisfosfonatos para assim evitar a
osteonecrose maxilar de seus pacientes. Dessa forma, as perguntas serdo a respeito dos
medicamentos que se enquadram no grupo dos bisfosfonatos, se vocé os inclui durante a
anamnese e tem conhecimento sobre as consequéncias do uso desses medicamentos associados
a cirurgias odontologicas.

O Termo/Registro de Consentimento Livre e Esclarecido estd sendo obtido pelos
pesquisadores Marcelo Parreira da Silva e Cynthia Moreira Miranda. Vocé tem o tempo que
for necessario para decidir se quer ou ndo participar da pesquisa (conforme item IV da
Resolucao n° 466/2012 ou Capitulo. III da Resolugao n® 510/2016).

Na sua participagcdo, vocé responderd um questiondrio online, constituido por 5
perguntas em que vocé selecionard se a resposta serd “sim” ou “ndo”, ressaltando que vocé
também pode optar por ndo responder a determinada pergunta sem necessidade de explicagao
ou justificativa. Estima-se que vocé precisarda de 10 minutos. O pesquisador responsavel
atendera as orientacdes das Resolucdes n° 466/2012, Capitulo XI, Item X1.2: f e n® 510/2016,
Capitulo VI, Art. 28: IV - manter os dados da pesquisa em arquivo, fisico ou digital, sob sua
guarda e responsabilidade, por um periodo minimo de 5 (cinco) anos apds o término da
pesquisa.Uma vez concluida a coleta de dados, iremos fazer o download dos dados coletados
para um dispositivo eletronico local, gerando um arquivo de Excel(R), apagando todo e
qualquer registro da plataforma virtual ou o armazenamento "nuvem”..

Em nenhum momento vocé serd identificado. Os resultados da pesquisa serdo
publicados e ainda assim a sua identidade sera preservada .

Vocé ndo terda nenhum gasto e nem ganho financeiro por participar na pesquisa.

Havendo algum dano decorrente da pesquisa, vocé tera direito a solicitar indenizacao
através das vias judiciais (Codigo Civil, Lei 10.406/2002, Artigos 927 a 954 e Resolugao CNS
n°® 510 de 2016, Artigo 19).

Os riscos consistem em desconforto, medo, vergonha, estresse, quebra de sigilo,

cansaco, aborrecimento, quebra de anonimato, invasdo de privacidade, possibilidade de
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constrangimento e disponibilidade de tempo para responder ao instrumento. Entretanto, a fim
de minimizar os riscos, os pesquisadores se dispdem a garantir o sigilo em relagdo as respostas
dos participantes, as quais serdo tidas como confidenciais e utilizadas apenas para fins
cientificos. Além disso, garantimos a nao identificacdo nominal no formulario nem no banco
de dados, a fim de garantir o anonimato dos participantes e asseguramos a confidencialidade e
a privacidade, a protecdo da imagem e a ndo estigmatizagdo, garantindo a ndo utilizagdo das
informacodes em prejuizo das pessoas e/ou das comunidades, inclusive em termos de autoestima,
de prestigio e/ou econdmico — financeiro. Destaca-se que a pesquisa em ambiente virtual
aumenta a possibilidade de quebra de sigilo, anonimato e/ou privacidade. Para reduzir esse
risco, os pesquisadores se comprometem a realizar o download dos dados para uma unidade
local, apagando todos os registros da plataforma virtual ou de armazenamento em nuvem.

O participante também pode minimizar alguns riscos quando ele realiza o acesso ao
questionario em um ambiente que proporcione privacidade durante a coleta de dados, e o
permita realizar uma leitura atenta do questionario, e ao informar apenas no que diz respeito
aos acréscimos necessarios para a pesquisa. Assim sendo, orientamos que vocé realize essa
pesquisa em um local seguro e que vocé tenha a privacidade necessaria para que seja garantido
o sigilo e a confidencialidade da pesquisa. Os beneficios serdo obtidos a partir dos dados que
obtivermos na pesquisa, para que caso as conclusdes definam que ha uma falta de conhecimento
necessario sobre a osteonecrose medicamentosa pelo uso dos bisfosfonatos, haja uma atengao
maior dos profissionais para se qualificarem e dedicarem ao entendimento da tematica, para
que seja uma abordagem ainda mais tratada e as institui¢des de ensino contemplarem um maior
ensino pratico a atuagdo perante a patogenia, além de fomentar as entidades da classe a fim de
tomar atitudes para conscientizar os profissionais. Vocé € livre para deixar de participar da
pesquisa a qualquer momento sem qualquer prejuizo ou coagao, inclusive vocé tem o direito
de ndo responder qualquer questdo, sem necessidade de explicagdo ou justificativa. Até o
momento da divulgagdo dos resultados, vocé também ¢ livre para solicitar a retirada dos seus
dados da pesquisa.

Uma via original deste Termo de Consentimento Livre e Esclarecido sera
encaminhada ao e-mail que vocé informar ao comecar o questionario, vocé deve guarda-
la em seus arquivos para casos de necessidade.

Em caso de qualquer divida ou reclamacao a respeito da pesquisa, vocé podera entrar
em contato com Marcelo Caetano Parreira da Silva pelo telefone (34)99123-9520, ou
email marcelocaetano@ufu.br, ou com Cynthia Moreira Miranda, pelo telefone (34)99861-

9449, ou email cynthia.miranda@ufu.br. Para obter orientagdes quanto aos direitos dos
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participantes de pesquisa acesse a cartilha no link:
https://conselho.saude.gov.br/images/comissoes/conep/documentos/Cartilha Direitos Eticos
2020.pdf.

Vocé podera também entrar em contato com o Comité de Etica na Pesquisa com Seres
Humanos — CEP, da Universidade Federal de Uberlandia, localizado na Av. Jodo Naves de
Avila, n® 2121, bloco A, sala 224, campus Santa Ménica — Uberlandia/MG, 38408-100; pelo
telefone (34) 3239-4131 ou pelo e-mail cep@propp.ufu.br. O CEP/UFU ¢ um colegiado
independente criado para defender os interesses dos participantes das pesquisas em sua
integridade e dignidade e para contribuir para o desenvolvimento da pesquisa dentro de padrdes
éticos conforme resolugdes do Conselho Nacional de Saude.

Caso posteriormente voc€ nao queira mais participar da pesquisa, mesmo apos tendo
respondido-a, vocé€ pode solicitar a retirada do consentimento e dados da pesquisa através do
link:
<https://docs.google.com/forms/d/e/1 FAIpQLStwPjyiZDnv_UF2Z8ZwW2tWsk4dRE2ZeEA
sutH5bF2J1h78Pg/viewform?usp=sf link>

Vale ressaltar que vocé ndo sofrerd nenhum prejuizo ou coagdo por ndo participar mais

da pesquisa.


https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfwPjyiZDnv_UF2Z8ZwW2tWsk4dRE2ZeEAsutH5bF2Jlh78Pg/viewform?usp=sf_link
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSfwPjyiZDnv_UF2Z8ZwW2tWsk4dRE2ZeEAsutH5bF2Jlh78Pg/viewform?usp=sf_link

ANEXO - PARECER CONSUBSTANCIADO CEP
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DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Avaliacdo do conhecimento dos Cirurgides-Dentistas de Minas Gerais sobre a relagéo
dos Bisfosfonatos com a Odontologia.

Pesquisador: Marcelo Caetano Parreira da Silva

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 68680123.4.0000.5152

Instituicao Proponente: FACULDADE DE ODONTOLOGIA
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.135.292

Apresentacao do Projeto:
Este parecer trata-se da analise das respostas as pendéncias do referido projeto de pesquisa.

As informacoes elencadas nos campos “Apresentagao do Projeto”, “Objetivo da Pesquisa” e “Avaliacao dos
Riscos e Beneficios” foram retiradas dos documentos Informagbes Basicas da Pesquisa n® 2101247 e
P r o] j e t 0 D e t a I h a d o]
(Projeto_Detalhado_AVALIACAO_DO_CONHECIMENTO_DOS_CIRURGIOES_DENTISTAS_MG_SOBRE_
RELACAQO_DOS_BISFOSFONATOS_COM_ODONTOLOGIA.pdf), postados em 16/05/2023.

INTRODUGAO - O uso prolongado dos Bisfosfonatos tem efeitos biolégicos fundamentais no metabolismo
do calcio, que afeta toda a remodelagao éssea, estes podem se acumular no 0sso e resultar em necrose,
dessa forma, ao ser submetido a alguns tratamentos odontolégicos, o paciente fica exposto ao risco de uma
osteonecrose.

METODOLOGIA

(A) Pesquisa/Estudo — quantitativa, descritiva.

(B) Tamanho da amostra — NUMERO AMOSTRAL: 100 Cirurgides-Dentistas que possuem o nimero

Endereco: Av. Jodo Naves de Avila 2121- Bloco "1A", sala 224 - Campus Sta. Ménica

Bairro: Santa Ménica CEP: 38.408-144
UF: MG Municipio: UBERLANDIA
Telefone: (34)3239-4131 Fax: (34)3239-4131 E-mail: cep@propp.ufu.br
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do CRO de Minas Gerais. JUSTIFICATIVA: De acordo com o website do Conselho Federal de Odontologia,
no dia 30 de marco de 2023, o numero de Cirurgides-Dentistas inscritos em Minas Gerais é de 47.068.
Quando fazemos o calculo com uma margem de erro de 7% a 10%, mostra-se necessario uma amostra de
aproximadamente 100 participantes. Dessa forma, esperamos obter 100 respostas em nossa pesquisa a fim
de obtermos os dados necessarios para atingirmos o objetivo do trabalho.

(C) Recrutamento e abordagem dos participantes — "lremos disparar o convite para a resolucao dos
questionarios para os emails armazenados junto ao conselho de classe." O trabalho sera realizado através
de um questionario o qual sera acessado através de um link da plataforma do Google “Google Forms”
enviado via email para os Cirurgides-Dentistas de Minas Gerais.

(D) Local e instrumento de coleta de dados / Experimento — O questionario sera objetivo, apenas com opgao
de resposta de “sim” e “ndo” para delimitarmos com precisdo se 0s mesmos sabem como manejar
corretamente pacientes que usam bisfosfonatos. ... responderao de forma voluntéria cinco questdes, sendo
elas:

- Vocé conhece quais os principais medicamentos que se enquadram no grupo dos bisfosfonatos?

- Vocé sabe o que pode acontecer caso o paciente faca uso de um medicamento da classe dos
bisfosfonatos e realize algum procedimento cirdrgico na boca?

- Vocé sabia que quando realizadas cirurgias bucais em pacientes que utilizam bisfosfonatos ha altas
chances de osteonecrose maxilar?

- Na sua anamnese vocé se atenta aos medicamentos utilizados por seus pacientes que podem ser
bisfosfonatos?

- Vocé sabe quais sdo os procedimentos necessarios para a prevencao da osteonecrose dos maxilares
causada pelo uso de bisfosfonatos?

(E) Metodologia de andlise dos dados — “metodologia quantitativa.”
CRITERIOS DE INCLUSAO
Cirurgides-Dentistas legalmente reconhecidos e que estejam inscritos no Conselho Regional de Odontologia

de Minas Gerais (CRO-MG).

CRITERIOS DE EXCLUSAO
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(1) Qualquer profissional da odontologia que nao seja Cirurgiao-Dentista.
(2) Qualquer Cirurgiao-Dentista que tenha seu nimero de inscrigdo do CRO em algum estado brasileiro que
nédo seja Minas Gerais.

CRONOGRAMA — Etapa de coleta de dados de 01/08/2023 a 20/09/2023.

ORGAMENTO - Financiamento préprio R$ 380,00.

Objetivo da Pesquisa:
OBJETIVO PRIMARIO - Analisar se os Cirurgides-Dentistas de Minas Gerais possuem o conhecimento
adequado acerca do uso de bisfosfonatos para assim evitar a osteonecrose maxilar de seus pacientes.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

RISCOS - Os principais riscos que envolvem a pesquisa sao: desconforto, medo, vergonha, estresse,
quebra de sigilo, cansago, aborrecimento, quebra de anonimato, invasédo de privacidade, possibilidade de
constrangimento e disponibilidade de tempo para responder ao instrumento. Entretanto, a fim de minimizar
0s riscos, os pesquisadores se dispdem a garantir o sigilo em relacdo as respostas dos participantes, as
quais serao tidas como confidenciais e utilizadas apenas para fins cientificos. Além disso, garantimos a nao
identificagao nominal no formuléario nem no banco de dados, a fim de garantir o anonimato dos participantes
e asseguramos a confidencialidade e a privacidade, a protegcao da imagem e a ndo estigmatizacao,
garantindo a nao utilizacdo das informacdes em prejuizo das pessoas e/ou das comunidades, inclusive em
termos de auto-estima, de prestigio e/ou econdmico — financeiro. Destaca-se que a pesquisa em ambiente
virtual aumenta a possibilidade de quebra de sigilo, anonimato e/ou privacidade uma vez que os dados
ficam vulneraveis ao hackeamento. Para reduzir esse risco, os pesquisadores se comprometem a realizar o
download dos dados para uma unidade local, apagando todos os registros da plataforma virtual ou de
armazenamento em nuvem. O participante também pode minimizar alguns riscos quando ele realiza o
acesso ao questionario em um ambiente que proporcione privacidade durante a coleta de dados, e o
permita realizar uma leitura atenta do questionario, e ao informar apenas no que diz respeito aos acréscimos

necessarios para a pesquisa.
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BENEFICIOS - O propésito deste trabalho é realizar uma pesquisa com os Cirurgides-Dentistas de Minas
Gerais para verificar se eles tém conhecimento cientifico satisfatério acerca dos medicamentos das classes
dos bisfosfonatos, sabem identifica-los e como abordar corretamente seus pacientes e evitar negligéncia,
perpetuando a qualidade de vida de seus pacientes. Assim sendo, os beneficios serdo obtidos a partir dos
dados que serdo obtidos na pesquisa, para que haja uma atencdo maior dos profissionais para se
qualificarem e dedicarem ao entendimento da tematica, para que seja uma abordagem ainda mais tratada e
as instituicdes de ensino contemplarem um maior ensino pratico a atuagéo perante a patogenia. Outro ponto
almejado é fomentar as entidades de classe a fim de que seja tomado atitudes para conscientizar melhor os
profissionais da Odontologia perante tdo significante adversidade da negligéncia dos mesmos.

Comentarios e Consideracoes sobre a Pesquisa:
As pendéncias listadas no Parecer Consubstanciado n® 6.033.387, de 02 de maio de 2023, e atendidas,
seguem abaixo, bem como a resposta da equipe de pesquisa e a anélise feita pelo CEP/UFU.

Pendéncia 1 - Para o recrutamento, esclarecer como os pesquisadores terdo acesso ao e-mail dos
potenciais participantes da pesquisa. Consta no projeto de pesquisa: "lremos disparar o convite para a
resolu¢do dos questionarios para os emails armazenados junto ao conselho de classe." O e-mail convite
seria enviado pelo Conselho de Classe ou pelos préprios pesquisadores?

O CEP/UFU informa que ndo seria considerado ético o ato de os proprios pesquisadores enviarem para 0s
enderecos de e-mail pessoais dos potenciais participantes, o convite para participar da pesquisa. Exceto se

forem enderegos de e-mail publicos. Adequar no Formulario Plataforma Brasil e no Projeto Detalhado.

RESPOSTA - O e-mail sera enviado pelo conselho de classe. Foi acrescido um paragrafo a metodologia
informando esse detalhe.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.
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Pendéncia 2 - Considerando o convite ao participante da pesquisa em ambiente virtual, conforme o trecho
"Iremos disparar o convite para a resolucdo dos questionarios para os emails armazenados junto ao
conselho de classe", o CEP/UFU solicita adequacado nos documentos para atender o Oficio Circular n®
2/2021/CONEP/SECNS/MS:

Assegurar que o convite para participacado na pesquisa seja enviado por e-mail contendo um remetente e
um destinatario, ou na forma de cdpia oculta (Cco). Adequar no Formulario Plataforma Brasil e no Projeto
Detalhado.

RESPOSTA - O convite tera como remetente o conselho de classe e os e-mails dos profissionais serdo
inseridos em Cépia Oculta, evitando a identificagdo dos convidados nem a visualizacao dos seus dados de

contato por outros convidados. Foi acrescido um paragrafo a metodologia informando esses detalhes.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.

Pendéncia 3 - Considerando o processo € o registro do consentimento em ambiente virtual, conforme o
trecho "A coleta do TCLE também sera por meio do formulario. Ao abrir o link o participante tera acesso
para ler o documento [...]", o CEP/UFU solicita adequagédo nos documentos para atender o Oficio Circular n®
2/2021/CONEP/SECNS/MS e o Oficio Circular n®

23/2022/CONEP/SECNS/DGIP/SE/MS:

Pendéncia 3.1 - Acrescentar os riscos e medidas mitigadoras com relag@o aos riscos tipicos da pesquisa em
ambiente virtual. Adequar no TCLE, no Formulério Plataforma Brasil e no Projeto Detalhado.

RESPOSTA - A pesquisa em ambiente virtual aumenta a possibilidade de quebra de sigilo, anonimato e/ou
privacidade uma vez que os dados ficam vulneraveis ao hackeamento. Para reduzir esse risco, 0s
pesquisadores se comprometem a realizar o download dos dados para uma unidade local, apagando todos
0s registros da plataforma virtual ou de armazenamento em nuvem. Além de indicarmos aos participantes
realizarem a pesquisa em um local seguro e com a
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privacidade necessaria para que seja garantido o sigilo e a confidencialidade da pesquisa. Foi acrescido um
paragrafo nos riscos e no TCLE informando esses detalhes.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.

Pendéncia 3.2 - E importante alertar o participante para o cuidado com a segurancga e privacidade do local
onde ocorrera o processo de consentimento, para que sejam garantidos o sigilo e a confidencialidade
necessarios. Adequar no TCLE.

RESPOSTA - Adicionamos um adentro no TCLE orientando que a pesquisa seja realizada em um local
seguro no qual o pesquisador tenha a privacidade necessaria para que seja garantido o sigilo e a
confidencialidade da pesquisa.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.

Pendéncia 3.3 - O pesquisador devera informar como se dara a retirada do consentimento do participante
(via link, envio de e-mail, contato telefénico etc.). Nessas situag¢des, o pesquisador responsavel deve
informar como sera enviada a resposta de ciéncia da retirada do consentimento. Nos casos em que nao for
possivel a identificacdo dos dados, o pesquisador devera esclarecer a impossibilidade de exclusao dos
dados da pesquisa durante o processo de registro/consentimento. H4 um modelo de Termo de Retirada de
Consentimento disponivel na pagina eletrénica do CEP/UFU. Se for utilizado, incluir o documento, para
apreciacao, no formato de visualizagao dos participantes. Adequar no TCLE.

RESPOSTA - Caso o participante venha a desejar ndo participar mais da pesquisa, criamos um formulario
que serd acessado via link, no qual ele podera manifestar a retirada de seus dados da pesquisa € a nao
concordancia que eles sejam incluidos em nenhuma publicacédo, e também onde o mesmo sera esclarecido
e ficara ciente que néo sofrera nenhum prejuizo ou coagado por nao participar mais da pesquisa. Foi
acrescido um paragrafo no TCLE informando esses detalhes.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.
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Pendéncia 4 - Considerando a coleta de dados em ambiente virtual, conforme trecho "O trabalho sera
realizado através de um questionario o qual sera acessado através de um link da plataforma do Google
“Google Forms” enviado via email [...]", o CEP/UFU solicita adequagao nos documentos para atender o
Oficio Circular n® 2/2021/CONEP/SECNS/MS:

Pendéncia 4.1 - Garantir ao participante de pesquisa o direito de nao responder qualquer questao, sem
necessidade de explicacao ou justificativa. Uma opgéao seria, por exemplo, acrescentar a alternativa "nao
quero responder" as perguntas obrigatérias. Outra opgao seria transformar as perguntas em "néo
obrigatorias". Adequar no TCLE, e se necessario, no questionario.

RESPOSTA - A fim de garantir ao participante de pesquisa o direito de ndo responder qualquer questao,
sem necessidade de explicagdo ou justificativa, acrescentamos ao formulario da pesquisa a opgao “Prefiro
ndo responder” em todas as perguntas além de transformar as perguntas em nao obrigatérias. Foi acrescido
um paragrafo adentro no TCLE informando esses detalhes, e realizamos a adequagao no formulario.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.

Pendéncia 4.2 - Garantir ao participante de pesquisa o direito de acesso ao teor do contetido do instrumento
(tépicos que serao abordados) antes de responder as perguntas, para uma tomada de decisdo informada.
Adequar no TCLE.

RESPOSTA - As perguntas serdo a respeito dos medicamentos que se enquadram no grupo dos
bisfosfonatos, se os Cirurgides-Dentistas os incluem durante a anamnese e tem conhecimento sobre as
consequéncias do uso desses medicamentos associado a cirurgias odontoldgicas. Foi acrescido um
paragrafo no TCLE informando esses detalhes.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.
Pendéncia 4.3 - Incluir as medidas que serdo tomadas com relagdo a seguranca na transferéncia e no

armazenamento dos dados coletados em ambiente virtual. Uma vez concluida a coleta, é recomendado ao
pesquisador responsavel fazer o download dos dados coletados para um
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dispositivo eletronico local, apagando todo e qualquer registro de qualquer plataforma virtual, ambiente
compartilhado ou "nuvem". Adequar no TCLE, no Formulario Plataforma Brasil e no Projeto Detalhado.

RESPOSTA - Uma vez concluida a coleta de dados, iremos fazer o download dos dados coletados para um
dispositivo eletronico local, gerando um arquivo de Excel(R), apagando todo e qualquer registro da
plataforma virtual ou o armazenamento "nuvem”. Foi acrescido um paragrafo na metodologia e no TCLE
informando esses detalhes.

ANALISE DO CEP/UFU — Pendéncia atendida.

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatéria:
Foram apresentados, conforme lista no final deste parecer.

Recomendacoes:
Vide "Conclusbes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes."

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoées:

As pendéncias apontadas no Parecer Consubstanciado n® 6.033.387, de 02 de maio de 2023, foram
atendidas. Portanto, nessa versdo o CEP/UFU nédo encontrou nenhum 6bice ético, no que se refere a
documentacgao, para o desenvolvimento do protocolo de pesquisa.

De acordo com as atribuicées definidas nas Resolugées CNS n? 466/12, CNS n® 510/16 e suas
complementares, o CEP/UFU manifesta-se pela aprovacado do protocolo de pesquisa.

Prazo para a entrega do Relatério Final ao CEP/UFU: MAIO/2024.

Consideracgoes Finais a critério do CEP:
O CEP/UFU LEMBRA QUE QUALQUER MUDANGCA NO PROTOCOLO DE PESQUISA DEVE SER
INFORMADA, IMEDIATAMENTE, AO CEP PARA FINS DE ANALISE ETICA.
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O CEP/UFU alerta que:

a) Segundo as Resolugdes CNS n? 466/12 e n® 510/16, o pesquisador deve manter os dados da pesquisa
em arquivo, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabilidade, por um periodo minimo de 5 (cinco) anos
apés o término da pesquisa;

b) O CEP/UFU podera, por escolha aleatéria, visitar o pesquisador para conferéncia do relatorio e
documentacéo pertinente ao projeto;

c) A aprovacao do protocolo de pesquisa pelo CEP/UFU da-se em decorréncia do atendimento as
Resolugdes CNS n? 466/12 e n? 510/16 e suas complementares, ndao implicando na qualidade cientifica da
pesquisa.

ORIENTACOES AO PESQUISADOR:

- O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizacdo e sem prejuizo (Resolugdes CNS n® 466/12 e n? 510/16) e
deve receber uma via original do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE, na integra, por ele
assinado.

- O pesquisador deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado pelo CEP/UFU e
descontinuar o estudo apos a analise, pelo CEP que aprovou o protocolo (Resolugdo CNS n® 466/12), das
razdes e dos motivos para a descontinuidade, aguardando a emissédo do parecer, exceto quando perceber
risco ou dano ndo previsto ao participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um
dos grupos da pesquisa que requeiram acao imediata.

- O CEP deve ser informado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes que alterem o curso normal do
estudo (Resolucdo CNS n® 466/12). E papel do pesquisador assegurar medidas imediatas e adequadas
frente a evento adverso grave ocorrido (mesmo que tenha sido em outro centro); e enviar a notificagcao ao
CEP e a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)

Endereco: Av. Jodo Naves de Avila 2121- Bloco "1A", sala 224 - Campus Sta. Ménica

Bairro: Santa Ménica CEP: 38.408-144
UF: MG Municipio: UBERLANDIA
Telefone: (34)3239-4131 Fax: (34)3239-4131 E-mail: Cep@propp.ufu_br

Pagina 09 de 11



L'j UFU UNIVER

Comité dc Etica cm P osqoisn

Continuagéao do Parecer: 6.135.292

apresentando o seu posicionamento.
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- Eventuais modificagdes ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e

sucinta, destacando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas. No caso de projetos do

Grupo | ou Il, apresentados a ANVISA, o pesquisador ou patrocinador também deve informa-la, enviando o

parecer aprobatério do CEP, para ser anexado ao protocolo inicial (Resolugéo n® 251/97, item 1l1.2.e).

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informacdes Béasicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 16/05/2023 Aceito
do Projeto ROJETO 2101247.pdf 17:05:21
QOutros INSTRUMENTO_DE COLETA de DAD| 16/05/2023 |CYNTHIA MOREIRA| Aceito

OS.pdf 17:04:33 | MIRANDA
Projeto Detalhado / |Projeto_Detalhado_ AVALIACAO_DO_C| 16/05/2023 [CYNTHIA MOREIRA| Aceito
Brochura ONHECIMENTO_DOS CIRURGIOES 17:04:13 | MIRANDA
Investigador DENTISTAS MG_SOBRE_RELACAOQO _
DOS_BISFOSFONATOS COM_ODON
TOLOGIA.pdf
TCLE /Termos de |TCLE_Forms.pdf 16/05/2023 [CYNTHIA MOREIRA| Aceito
Assentimento / 17:03:11 | MIRANDA
Justificativa de
Auséncia
Parecer Anterior Resposta_Parecer_6033387.pdf 16/05/2023 | CYNTHIA MOREIRA| Aceito
16:55:18 | MIRANDA
Declaragéo de Termo_de_Compromisso_Equipe_Exec | 05/04/2023 |CYNTHIA MOREIRA| Aceito
Pesquisadores utora.pdf 12:22:00 | MIRANDA
Outros Curriculo_Lattes_Cynthia_Moreira_Mira | 16/03/2023 |Marcelo Caetano Aceito
nda.pdf 14:28:19 | Parreira da Silva
Outros Currlculo_Lattes Marcelo_Caetano_Par| 16/03/2023 |Marcelo Caetano Aceito
reira_da Silva.pdf 14:26:42 | Parreira da Silva
Folha de Rosto folha_cynthia.pdf 15/03/2023 |Marcelo Caetano Aceito
18:26:49 | Parreira da Silva

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:
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UBERLANDIA, 22 de Junho de 2023

Assinado potr:
ALEANDRA DA SILVA FIGUEIRA SAMPAIO
(Coordenador(a))
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