
     

 

 
 

CONSENTIMENTO INFORMADO 
 
 

Eu, Cátia Marisa Pereira Rodrigues, aluna do Mestrado Integrado em Psicologia 

– Área de Clínica, no Instituto Superior Miguel Torga, venho por este meio solicitar a 

participação do seu educando, num estudo intitulado por Validação da Escala de 

Atributos e Ações Compassivas para adolescentes, sob a orientação da Professora 

Doutora Marina Cunha.  

Na Psicologia a avaliação, por meio de questionários de auto-resposta, está cada 

vez mais desenvolvida. Com o surgir de novas terapias surge a necessidade de validar 

novos instrumentos de medição, sendo esse o objetivo deste estudo. A presente 

investigação não trará qualquer tipo de prejuízo psicológico, físico ou social para o 

participante. O seu contributo é muito importante, uma vez que os resultados obtidos 

permitirão futuramente ajudar a delinear novas e melhores formas de avaliação. Todos 

os dados recolhidos durante este estudo serão tratados de forma confidencial, 

preservando o anonimato da criança. A participação é totalmente voluntária e pode 

decidir deliberadamente se pretende ou não participar, bem como abandonar o estudo se 

o desejar. Para qualquer esclarecimento adicional que considere necessário, não hesite 

em contactar-me através do endereço de correio electrónico: catia.rodrigues@caspae.pt 

   
 

Obrigado pela sua atenção!  

 

 

 

______________________________________________________________________ 
 

 

Eu, abaixo assinado, declaro estar ciente das informações que constam neste 

documento, e entendo que o meu educando___________________________ será resguardado 

pelo sigilo absoluto dos seus dados pessoais e da sua participação na investigação. Poderei 

pedir, a qualquer momento, esclarecimentos sobre este estudo e solicitar os seus resultados 

finais depois de estar concluído. 

 

 Autorizo a participação do meu educando. 

 Não autorizo a participação do meu educando. 

 

______________________________ 

Assinatura do encarregado de educação 

Data__/__/__ 


