Titulo do Estudo: IAPCI — INSTRUMENTO DE AVALIACAO DAS CIDADES INTELIGENTES

Pesquisador Responsavel: BRUNO SANTOS CEZARIO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

O (A) Senhor (a) esta sendo convidado (a) a participar de uma pesquisa. Por favor, leia este
documento com bastante atencdo. Caso haja alguma palavra ou frase que o (a) senhor (a) ndo
consiga entender, converse com o pesquisador responsavel pelo estudo ou com um membro da
equipe desta pesquisa para esclarecé-los.

A proposta deste termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) é explicar tudo sobre o
estudo e solicitar a sua permissao para participar do mesmo.

O objetivo desta pesquisa é através do participantes mapear as prioridades de investimentos
para uma cidade ou localidade e tem como justificativa compreender quais drives ligados a
governanca das cidades devem ser priorizados pela gestao municipal.

Se o(a) Sr.(a) aceitar participar da pesquisa, os procedimentos envolvidos em sua
participacdo sdo os seguintes: indicar quais drives/ prioridades indicadas devem ser consideradas
prioritarias para um cidade.

Toda pesquisa com seres humanos envolve algum tipo de risco. No nosso estudo, ndo ha
riscos ou desconfortos decorrentes da participacdo na pesquisa.

Contudo, esta pesquisa também pode trazer beneficios. Os possiveis beneficios resultantes
da participagdo na pesquisa sdo ao término do nosso estudo serd possivel indicar quais sdo os
maiores problemas enfrentados pela populagdo e assim ajudar o poder publico a saber aonde
investir em sua cidade ou localidade.

Sua participagdo na pesquisa é totalmente voluntdria, ou seja, ndo é obrigatdria. Caso o(a)
Sr.(a) decida nao participar, ou ainda, desistir de participar e retirar seu consentimento durante a
pesquisa, ndo havera nenhum prejuizo ao atendimento que vocé recebe ou possa vir a receber na
instituicao.

Ndo esta previsto nenhum tipo de pagamento pela sua participacdo na pesquisa e o(a) Sr.(a)
nao terd nenhum custo com respeito aos procedimentos envolvidos.

Caso ocorra algum problema ou dano com o(a) Sr.(a), resultante de sua participa¢do na
pesquisa, o(a) Sr.(a) receberd todo o atendimento necessario, sem nenhum custo pessoal e
garantimos indenizagao diante de eventuais fatos comprovados, com nexo causal com a pesquisa.

Solicitamos também sua autorizagdo para apresentar os resultados deste estudo em eventos
da area de saude e publicar em revista cientifica nacional e/ou internacional. Por ocasido da
publicacdo dos resultados, seu nome sera mantido em sigilo absoluto, bem como em todas fases da
pesquisa.

E assegurada a assisténcia durante toda pesquisa, bem como é garantido ao Sr.(a), o livre
acesso a todas as informagGes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias,
enfim, tudo o que o(a) Sr.(a) queira saber antes, durante e depois da sua participagao.

Caso o(a) Sr.(a) tenha duvidas, podera entrar em contato com o pesquisador responsavel
Bruno Santos Cezario, pelo telefone 21 979170808, endereco e/ou pelo e-mail
brunoscezario@souunisuam.com.br. Curriculo Lattes do pesquisador:
http://lattes.cnpq.br/4965182010819257.
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