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Capitulo 4

Antropologia filmica
e pesquisa em saude

José Francisco Serafim
Natalia Ramos
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Introducao

A UTILIZAGAO DA imagem em movimento na pesquisa em Saude vem colocar desafios e
modificacdes ao nivel da observacdo direta e diferida, da descricdo e da linguagem,
da andlise e da comunicacao, fornecendo grandes contributos para o desenvolvi-
mento do conhecimento, tanto ao nivel da pesquisa como no ambito da intervencéo
e da formacdo em Saude. Vem ainda proporcionar a analise minuciosa e global,
facilitar a compreensao da relacdo entre as representacoes e as praticas e colocar
em relevo a comunicacédo nas suas diferentes perspectivas e dimensdes. Através
do filme, o pesquisador tem a sua disposicao um instrumento que lhe proporciona
a possibilidade de comunicar ndo sé com os individuos e grupos estudados, mas
também com outros individuos, pesquisadores e profissionais.

O filme constitui um meio de comunicacdo com o Outro e um instrumento de
comunicacao intercultural, permitindo captar e comparar o comportamento (indi-
vidual e social, a linguagem verbal, postural, gestual e emocional) e os aconteci-
mentos de um universo cultural na sua unidade e diversidade. Favorece igualmente
uma atitude de descentracao, indispensavel em toda a relacdo humana, particular-
mente na comunicacdo em Saude e na comunicacdo em geral. Esta atitude permitird
flexibilizar e relativizar principios apresentados como Unicos e universais, aplicados,
muitas vezes, de uma forma rigida, evitard muitos comportamentos de intolerancia
e exclusao, facilitara a comunicacao e intervencao junto dos diferentes grupos e
comunidades e promovera comportamentos de adesao a saude. (RAMOS, 2003,
2004, 2005, 2008a, 2008b, 2010, 2012a; RAMOS; SERAFIM, 2009)

Esse texto busca trazer uma contribuicao para os estudos em Saude nos quais
metodologias como a antropologia filmica possam ser utilizadas no trabalho de
campo, no momento da coleta de dados ou da pesquisa empirica. Destaca-se nesse
trabalho a importancia, caracteristicas e vantagens da metodologia da antropo-
logia filmica, dos métodos audiovisuais na pesquisa em Saude, assim como na infor-
macado, comunicacdo e prevencdo em saude, os mesmos podendo influenciar as
atitudes, as crencas e os comportamentos face as questées de saude. Com efeito, os
meios de comunicac¢édo audiovisual e aimagem animada sonora constituem meios e
estratégias que, associados ou ndo a outros meios, desempenham um papel muito
importante na pesquisa e na intervencdo em saude junto das comunidades, das
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familias e do sistema de prestacdo de servicos em saude, nao sé identificando e ana-
lisando contextos, representacdes e comportamentos relacionados com a saude,
como modificando ideias erradas, atitudes e comportamentos individuais, familiares
e coletivos prejudiciais a saude e relativos a certas doencas, por exemplo, a tubercu-
lose, representada como doenca incuravel. Enquanto estratégias de observacao e
de comunicacdo podem contribuir para uma melhor informacdo, compreensao e
conscientizacao dos problemas de satide e mudanca comportamental.

Uma parte do texto é dedicada a apresentacdo e a analise de uma pesquisa
em Saude realizada no centro histérico da cidade de Salvador, na Bahia, onde a
imagem em movimento ocupou uma parte central, ndo somente no momento da
coleta de dados, como também na anélise do material e na apresentacao dos resul-
tados. Serdo sublinhados igualmente alguns principios e procedimentos meto-
doldgicos, técnicos e analiticos sobre a utilizacdo da imagem em movimento na
realizacdo da pesquisa.

Cinema, documentario e antropologia filmica

Nos ANos 1970, a pesquisadora Claudine de France, da Formation de Recherches
Cinématographiques (FRC), da Universidade de Paris X — Nanterre —, estabeleceu
as bases de uma nova disciplina, a antropologia filmica, cujo objeto é assim por
ela definido: “[...] o homem tal como ele é apreendido pelo filme, na unidade e na
diversidade das maneiras como coloca em cena suas a¢oes, seus pensamentos e seu
meio ambiente.” (FRANCE, 2000, p. 17)

O filme constitui um método cientifico para estudar, observar, analisar de forma
ordenada, rigorosa, repetida e minuciosa o ser humano, os seus comportamentos e
representacoes, as suas atividades, as suas formas de pensar e comunicar e as rela-
¢coes que estabelece com os outros, com o seu meio, com a alteridade e com os con-
textos historicos, culturais e sociais onde estd inserido. (RAMOS, 2003, 2005, 2010)

A pesquisa e a observacao através da utilizacao da metodologia filmica oferece
numerosas vantagens: facilita a macro e a micro analise temporal das atividades, dos
comportamentos e das interacdes; permite a analise da comunicacao, nao sé verbal,
mas também gestual e postural; permite uma observacao diferida, repetida, ilimi-
tada e minuciosa, captando em detalhe os movimentos, as posturas, as mimicas, os
comportamentos mais discretos e fugazes de uma atividade.

Saberes em satde, ciéncia e comunicagdo



No filme de pesquisa de carater etnografico e antropoldgico, o pesquisador é par-
ticipante, e a camera estd nas maos do investigador que a movimenta e a torna ativa,
participante e “[...] tdo viva quanto os homens que ela filma.” (ROUCH, 1975, p. 63)

Trata-se da utilizacdo de uma camera implicada e orientada as questdes de pes-
quisa, a observacao participante, facilitando a inser¢do no terreno e a familiarizacao
com o objeto de estudo, com o pesquisador e com a prépria camera.

Dentre as diversas fases em que é dividido qualquer processo de investigacdo
em antropologia filmica, uma das mais importantes diz respeito ao processo de
aproximacao do cineasta as pessoas filmadas.

O habito do pesquisador se apresentar no local de estudo com os instrumentos
filmicos e fotograficos entra como uma atividade de rotina, familiariza o Outro com
o pesquisador e seus instrumentos e atenua, nas pessoas filmadas, a “consciéncia da
camera” (BATESON; MEAD, 1942) e os efeitos da “profilmia”. (FRANCE, 1998) Os efeitos
da camera e da profilmia estdo vez ou outra presentes durante toda pesquisa fil-
mica, mas eles poderao ser atenuados se observarmos os principios acima expostos.

A construcao final do filme se d4 no momento da edicdo do material filmado,
ap6s multiplos visionamentos e analise rigorosa e minuciosa do material bruto.
O resultado final é, em geral, um documento sébrio, desprovido de efeitos técnicos
(fade, fusdo, incrustacao, etc.) e de comentarios orais. Neste sentido, o auxilio de um
narrador, da voz over e voz off, sé é utilizado nas situacbes estritamente necessarias
do ponto de vista narrativo.

A devolucdo das imagens aos participantes, ou seja, o feedback com a discussao
e partilha do produto realizado com as pessoas filmadas, permite que estes tenham
um controle do material registrado, elucidem ou acrescentem elementos que ndo
sdo claros para o pesquisador e, por vezes, para os proprios participantes, e intro-
duzem novas relacdes de pesquisa, tornando o filme fruto de uma cooperacao entre
o pesquisador e os sujeitos filmados.

Método filmico na pesquisa em satide:
um estudo de caso

DURANTE 0s ANos de 2007 a 2009 foi realizada uma pesquisa em saude, vinculada a
aspectos da comunicacao e da producao de produtos comunicativos, tendo por
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tema a presenca da tuberculose como doenca endémica e que atinge graves pro-
por¢cdes numa regido central de Salvador, o Pelourinho.

A pesquisa na sua totalidade englobou diversos suportes metodoldgicos, como
a discussao sobre o tema através de grupos focais, tanto de profissionais da saude
quanto de agentes comunitarios. Utilizou-se, igualmente, o recurso da entrevista
individual tanto com portadores da tuberculose, como com pessoas da comunidade
soteropolitana e profissionais de saude. Outro recurso metodolégico consistiu na
realizacdo de oficinas que tinham por objetivo discutir a doenca através da criacao
e/ou analise de produtos vinculados a tuberculose. Perpassando esses vieses meto-
dolégicos, utilizou-se o contributo da antropologia filmica como forma de registro
de todas as fases da pesquisa para uma futura organizacdo do material e de pro-
dutos que poderao ser utilizados em discussdes tanto na academia, com profes-
sores e estudantes, quanto com profissionais da salde interessados em conhecer os
diversos discursos e representacdes sobre a doenca.

A aplicacdao do método da antropologia filmica na pesquisa dos discursos sobre
a tuberculose em Salvador sera discutida apds breve apresentacao de alguns dados
relacionados a esta doenca. Inicialmente a partir da insercao do pesquisador em
campo; em seguida, as técnicas de gravacao videografica apropriadas para cada um
dos casos (grupo focal, entrevista, oficina); e, finalmente, abordaremos a questao das
estratégias de montagem do material recolhido.

A tuberculose

EXISTEM, AINDA HOJE, milhares de individuos no mundo que contraem a tuberculose;
muitos deles morrem da doenca, sobretudo os mais pobres, vulneraveis e com
dificuldades de acesso aos servicos e cuidados de saude. Alguns grupos sao con-
siderados prioritarios no enfrentamento a tuberculose: moradores de rua, popula-
¢oes prisionais, indigenas e individuos que vivem com o virus da imunodeficiéncia
humana (HIV/AIDS).

1 Trata-se do projeto de pesquisa Estratégias de Informagao, Comunicacdo & Saude. Metodologia de
Comunicacao no Programa de Controle da Tuberculose em Salvador, Bahia, realizado pelo Instituto
de Saude Coletiva da Universidade Federal da Bahia (ICS/UFBA), em conjunto com a Faculdade de
Comunicagao (FACOM/UFBA), com a participacado de Maria Ligia Rangel, Graciela Natansohn e José
Francisco Serafim, e que contou com apoio da Fundacdo de Amparo a Pesquisa do Estado da Bahia
(FAPESB) e do Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq).
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Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), no Relatério da Tuberculose
2012, embora se verifique um declinio dos individuos que adoecem com tuber-
culose tenha havido muitos avancos no tratamento desta doenca — estimando-se
que 20 milhoées de individuos estejam atualmente vivos como resultado dos cui-
dados e controle da tuberculose e que nos préximos 17 anos cerca de 51 milhdes
de pessoas serdo tratadas com sucesso —, existe ainda muito a fazer. Isso porque
esta doenca mantém-se como a doenca infecciosa com maior mortalidade a nivel
mundial. A tuberculose causou a morte de 1,4 milhdes de pessoas em 2011, sendo
que 95% destes casos aconteceram nos paises em desenvolvimento, tendo sido
no mesmo periodo diagnosticados 8,7 milhées de novos casos. No Brasil, a tuber-
culose é a terceira causa de morte por doenca infecciosa, segundo o Sistema de
Informacodes sobre Mortalidade do Ministério da Saude. Em 2011 foram notificados
69.245 casos novos de tuberculose no pais. Cinco estados (Bahia, Pernambuco, Rio
de Janeiro, Rio Grande do Sul e Sdo Paulo) foram responsaveis por 55% da carga da
doenca. O Brasil esta entre os 22 paises que, juntos, concentram 82% dos casos de
tuberculose no mundo. (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2011, 2012; BRASIL, 2011)

A insercao em campo

ESSA FASE DA pesquisa, ou seja, a ida a campo, é decisiva para qualquer pesquisa de
cunho antropoldgico que se deseje realizar, pois depende da relacdo que o pesqui-
sador estabelece com as pessoas que participardo da investigacao. Pesquisas em
antropologia ndo envolvem, a priori, o pagamento monetario das pessoas que parti-
cipam delas. Normalmente, estabelece-se uma relacao de confianca que é continua-
mente ressignificada durante a realizacdo da pesquisa, pois ndo é suficiente o fato
das pessoas concordarem inicialmente em participarem da pesquisa. Essa relacao
é constantemente colocada a prova durante a investigacao, pode acontecer das
pessoas desistirem durante a realizacdo da mesma, seja por falta de sensibilidade
e empatia do pesquisador, seja por questdes pessoais dos participantes. Ou seja, é
necessario estar atento frequentemente a esse fato, visto que dependemos da cola-
boracao, boa vontade e confianca dos participantes para que a pesquisa chegue a
bom termo.

Tratando-se de pesquisa sobre temas de saude, essa questao se torna ainda mais
delicada no caso especifico da pesquisa em questao: a tuberculose. Doenca que,
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ainda hoje, é portadora de estigma e preconceito por grandes parcelas da popu-
lacdo. E preciso, igualmente, sublinhar que a pesquisa foi realizada com o uso de
instrumento filmico e, nesse sentido, registrava-se todas as atividades da pesquisa
com o uso de uma camera de video.

A fim de conseguirmos a autorizacdo dos agentes da pesquisa, primeiramente
explicava-se o objetivo dela e o motivo da presenca da camera de video. Todos os
que concordassem permaneciam no local e a atividade tinha inicio.

E importante observar que a insercdo nesse caso acontecia de forma pratica-
mente imediata, pois os agentes presentes nao conheciam com antecedéncia os
métodos utilizados na pesquisa, no entanto, devemos salientar que durante todas
as fases da investigacdo foi obtido sucesso para a realizacdao da pesquisa filmica.
Concordamos com Claudine de France (1998, p. 344-345), ao observar sobre a
insercao no terreno, que

Esta insercdo consiste em fazer-se aceitar pelas pessoas filmadas - com ou sem a
camera - e em convencé-las da importancia de colaborar tanto na realizacdo do
filme quanto no aprofundamento da pesquisa. Isto significa que a originalidade e
0 éxito da fase de insercdo devem-se principalmente a qualidade moral e psicolo-
gica dos vinculos que venham a se estabelecer entre cineastas e pessoas filmadas.

No caso da pesquisa em salide, devemos estar atentos aos problemas inerentes a
questodes éticas que envolvem a participacao das pessoas, muitas vezes em situacao
de vulnerabilidade social e psicoldgica, a fim de evitar colocéa-las em situagdes
embaragosas e/ou constrangedoras.

Apos essa fase fundamental para a realizacdo da pesquisa, ou seja, a insercédo
junto as pessoas que serao filmadas, parte-se para o registro videogréfico.

As gravacoes

como SE TRATA de uma pesquisa que utiliza instrumento filmico, ha de se levar em
conta alguns questionamentos vinculados a técnica e as estratégias filmicas:
deve-se, inicialmente, refletir sobre que tipos de equipamento sao mais adequados
para as filmagens, sobre a questdo concernente a sonorizacdo, ou seja, que tipo
de microfone se adéqua melhor ao local de filmagem, além de outro elemento
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fundamental que diz respeito a iluminacéo (se sera preciso ou ndo acrescentar luz
ao ambiente). Imbuido dessas questdes iniciais, o antropdlogo-cineasta inicia
outro tipo de questionamento: que tipo de filme sera realizado?

Aqui é fundamental ter em mente que filme desejamos realizar, pois essa questao
norteara toda a pesquisa filmica e, posteriormente, o filme montado. Segundo
Claudine de France, temos, sobretudo, duas possibilidades: a de realizar um filme de
exposicao, no qual apresentamos os resultados da pesquisa; e outra, exploratéria,
que busca conhecer as situa¢des durante a filmagem, sem muitas vezes um prévio
conhecimento das mesmas. Nesse sentido, a autora esclarece que,

Dentre as inumeras atitudes metodoldgicas possiveis, duas nos parecem funda-
mentais. Uma consiste em utilizar o filme como meio de exposicdo dos resultados
obtidos através de outros meios de investigacdo que nao o cinema [filme de expo-
sicao]; a outra consiste em emprega-lo como meio de exploracdo, ou seja, de
descoberta sui generis [filme de exploracédo]. (FRANCE, 1998, p. 303)

No caso da pesquisa sobre tuberculose, optou-se pela realizacdo de um filme
exploratério, ou seja, o cineasta-antropdlogo acompanhava todas as fases da pes-
quisa sem nenhum tipo de interferéncia, buscava-se adequar aquilo que tinhamos
em face. A equipe de realizacdo aqui foi a menor possivel, somente o pesquisador
com uma camera videogréfica high-definition (HD), com microfone omnidirecional.
Uma equipe reduzida é frequentemente a melhor solucdo quando da realizacdo de
uma pesquisa de cunho antropoldgico, pois as pessoas filmadas ndo tém a sensacdo
de invasao de privacidade e o didlogo flui com maior facilidade. Gravou-se tudo o que
se apresentava em nossa frente sem ideias pré-concebidas, ou seja, ndo interrom-
piamos a filmagem para refletir sobre o andamento da mesma, seguiamos o fluxo
das conversas e direcionavamos a cdmera para a fonte sonora. Em varios momentos
0s espacos para a filmagem eram exiguos, o que nos obrigava a buscar postos de
observacdo,? bem como a busca de planos e enquadramentos apropriados.

Cada momento da pesquisa necessitou de estratégias diferenciadas, pois filmar
um grupo focal composto de aproximadamente 20 pessoas sentadas em torno
de uma mesa em um espaco pequeno diferencia-se radicalmente de gravar uma

2 Segundo a definicdo da antropdloga-cineasta Jane Guéronnet (1987, p. 13):“[...] posto de observacao
é a posicdo do cineasta no espaco a partir do qual ele realiza a gravacdo cinematografica. E a partir
deste ponto preciso no espago, constante ou ndo, que o cineasta observa o desdobramento dos
aspectos e das partes dos seres que ele filma.”
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entrevista com somente um entrevistado. No caso dos registros das oficinas de
criacdo buscou-se gravar todas as fases do trabalho, ja que nessas havia um produto
que era realizado e apresentado no final da atividade.

Num sentido geral no que diz respeito as gravacdes videograficas nessa pesquisa,
foi bastante instigante buscar estratégias que se adaptassem a cada um dos casos.
As situacoes eram filmadas nos espacos onde elas eram realizadas sem que houvesse
qualquer tipo de interferéncia por parte do cineasta-antropdélogo. Assim, as entre-
vistas realizadas foram feitas por outros membros da equipe do projeto — salientando
que essas seriam realizadas independentemente da presenca da camera.

E importante observar o cruzamento das varias metodologias durante a inves-
tigacdo, ou seja, todo o processo da pesquisa teria acontecido igualmente se ndo
houvesse ninguém instrumentalizado durante sua realizacao, captando tudo o que
podia ser apreendido pela objetiva da camera de video, logo, buscou-se obter a
maior espontaneidade possivel durante as filmagens. Mas o fato da existéncia da
camera ser concreta, real, faz inicialmente com que estabeleca um didlogo entre
agentes da pesquisa e destes em outra instancia com a camera, ja que todos ali pre-
sentes sabiam da existéncia da mesma. Em ultima instancia, o didlogo era estabele-
cido ndao somente com os presentes, pois todos os participantes tinham consciéncia
que as palavras ali proferidas poderiam repercutir em outros contextos e lugares em
decorréncia da gravacao videografica. Trata-se aqui de um tipo de alteridade possi-
bilitado pela intermediacao do video.

Nesse sentido, ressaltamos, em relacdo a questdao do tratamento da doenca, os
discursos de alguns dos participantes da pesquisa filmica.

Um agente comunitério, participante de uma reunido de grupo focal onde havia
mais trés outros agentes comunitarios, observa que:

70% das pessoas portadoras de tuberculose, por se tratar de um tratamento
muito longo, elas terminam um fim de semana ou outro, ja que a febre passou,
optando por uma cervejinha, interrompendo o tratamento, que vém as vezes até
a abandonar o tratamento. Elas pensam que depois da cervejinha, ela pode voltar
ao tratamento, que vai dar tudo certo. E ai que ocorre a contaminacio de outras
pessoas.

Também na reunido do grupo focal com profissionais da saude, uma enfermeira
nota que:
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Néo é so6 para a tuberculose, mas para qualquer doenca a falta de informacéo
pode levar a melhora ou piora de um paciente. E normalmente muitos pacientes
de tuberculose sao reincidentes, justamente porque eles ndo buscam esta infor-
macdo. Em alguns casos pensam que ja estdo curados no meio do tratamento,
aonde vem o abandono. Acabam tendo de retornar por causa do abandono do
tratamento, e as vezes retornam em pior estado.

Ja um agente comunitario, durante uma entrevista individual, alerta que:

Tuberculose tem cura. Para que o paciente seja curado depende 30% da medicina
e 70% do paciente. Ele tem que ter uma alimentacdo balanceada, tem que tomar
os medicamentos. E em nome da vida, vocé quer viver, quer se recuperar, entao
siga as normas, conclua o tratamento.

Um doente de tuberculose alerta para o preconceito do qual ele era vitima desde
que foi diagnosticado com tuberculose:

Todo mundo tem preconceito contra a tuberculose, ninguém quer saber se a
pessoa fez o tratamento e ficou boa, as pessoas saem de perto. Na casa da minha
mae, eu ndo bebo mais dgua nos copos dela, ndo almogo nos pratos da casa dela.
Minha mée sabe que o tratamento esta certinho, minha doenca ndo passa mais
para ninguém, mas ela ndo aceita. Ninguém aceita, as pessoas quando falam
comigo, ficam afastadas. Por que esse preconceito com a tuberculose? As pessoas
sabem pelas campanhas na televisdo, no radio, na novela que a doenga tem cura,
mas as pessoas continuam com o preconceito.

Essas falas sdo alguns exemplos da riqueza das trocas realizadas entre pesqui-
sador e pessoas filmadas durante a pesquisa filmica, sobretudo quando a pesquisa
é realizada de forma ndo invasiva, empatica e respeitante, buscando acompanhar os
discursos através de uma miseenscene discreta, sem interferéncia na fala das pessoas
filmada. Assim, para Jane Guéronnet (1987, p. 34):

A observacao de uma agdo qualquer e a insercdo que ela supde no meio estudado
podem ser consideradas uma forma de cooperacdo entre os seres observados e
um observador, durante a qual a acdo dos observados é mais importante que a
do observador.

Antropologia filmica e pesquisa em satide

105



106

A edicao

APOS A cAPTAGAO das imagens e dos sons, inicia-se outro processo: o da escolha de
estratégias de montagem das imagens e dos sons. Privilegiou-se uma montagem
sébria que representasse a riqueza da pesquisa de campo. Dessa forma, optou-se
por uma montagem por blocos, nos quais o espectador pudesse acompanhar o
desenvolvimento da pesquisa.

Inicialmente, o filme apresenta os grupos focais, depois as entrevistas individuais
e, em seguida, sdo apresentadas as atividades das trés oficinas. Finalmente, obser-
vamos os participantes da pesquisa reunidos no encontro Tuberculose tem cura,
realizado no Pelourinho, que buscava devolver aos participantes da pesquisa partes
do trabalho realizado durante os dois anos de atividades. Trata-se de um momento
informativo e de convivio onde os participantes da investigacdo puderam conhecer
o trabalho realizado em cada etapa do processo da pesquisa. Assim, vemos os pro-
dutos das oficinas serem apresentados e discutidos pelos presentes. Vemos, igual-
mente, moradores do Pelourinho indagarem os profissionais de saude sobre dife-
rentes aspectos da tuberculose. Tratou-se aqui do primeiro feedback da pesquisa a
seus participantes. O discurso, a narrativa da doenca, comeca a construir-se como
um trabalho conjunto elaborado pelas pessoas filmadas e pelos pesquisadores. Este
momento é sempre importante em qualquer pesquisa que se realize, tendo em vista
que esse olhar sobre nosso trabalho pode nos fazer rever questdes ou escolhas que
acreditdvamos serem as melhores, mas que podem ser questionadas pelos partici-
pantes da pesquisa. A este propdsito, Claudine de France (1998, p. 339-340) observa
a proposito do filme Horendi, dirigido por Jean Rouch:

Jean Rouch ensaiaria, nos anos seguintes, uma das primeiras experiéncias de
observacao diferida aprofundada, qualificada por ele de ‘antropologia partilhada;
projetando o copido de Horendi (1971) para as pessoas filmadas (sacerdotes e ini-
ciados) para obter deles novas informacdes, completando depois o registro inicial
em funcdo dessas informacoes..

Por se tratar de uma pesquisa que utilizou diversas metodologias e, sobretudo, a
metodologia filmica, essa questdo se torna ainda mais delicada, tendo em vista que
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expoe-se fatos da vida de outras pessoas, e, nesse sentido, todo cuidado é neces-
sario para nao coloca-las em situacdes de constrangimento. E necessario enfatizar
que o trabalho de montagem do material levou em conta essas questdes, buscando
enfatizar pontos positivos que de alguma forma nao prejudicassem a imagem das
pessoas filmadas. Trata-se, pois, de um filme documentario etnogréfico, mais ainda
por ter como tema questdes vinculadas a satide e a doenca, nesse sentido, questoes
de cunho ético que devem perpassar qualquer outro tipo de interesse. O respeito do
outro aqui deve ser privilegiado.

O filme Conversacdes sobre a tuberculose, realizado em 2010, foi resultado da
pesquisa empirica, com a duracao de 120 minutos. Ele mostra certas situacdes, onde
ressalta, por vezes, a vulnerabilidade, preocupacdes e sentimentos de discriminacdo
dos participantes, mas busca ser ético e respeitoso em relacao as pessoas filmadas.

No campo sonoro, optou-se em editar somente os sons captados durante as
gravacdes (som direto), ndo se incluiu nenhum tipo de comentario, exceto alguns
escritos que auxiliam o espectador na leitura do filme. Outro aspecto importante
foi a escolha de introduzir uma musica melddica que abre e fecha o filme e estd pre-
sente nos momentos de transicao, por exemplo: a passagem dos grupos focais para
as entrevistas. E uma musica discreta que tem por objetivo simplesmente tornar o
filme mais acessivel e atrativo.

Consideragoes finais

A ANTROPOLOGIA FiLMICA constitui um suporte importante tanto para a investigacao
fundamental ou aplicada em saude, como para a formacao dos profissionais das
diversas ciéncias da saude e sociais, sendo fundamental para a elaboracdo de pro-
dutos no ambito da comunicacao e da promocao da saude.

A introducdo da camera, da imagem animada sonora na pesquisa, vem trazer
contributos importantes ao nivel da observacao, da descricdo e linguagem, da
andlise e da comunicacao. A utilizacdo do método filmico na pesquisa favorece a
andlise das varias dimensdes da comunicacao, do estudo da relacao das represen-
tagoes e das praticas e multiplos significados e perspetivas de analise, permitindo
que o pesquisador possa apreender elementos fugazes e efémeros que passariam
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despercebidos se fosse utilizada somente a observacao direta (sem instrumentacao
filmica). A cdmera, ao permitir o registo global, continuo e minucioso das atividades,
dos comportamentos e dos discursos, ao captar o gesto e a palavra, vem revelar
elementos comunicacionais, comportamentais, emocionais e da vida quotidiana,
0s quais aparecem como banais e fugazes, como detalhes sem importancia, mas
que sao, todavia, muito importantes para o estudo do ser humano no seu universo
social, familiar, cultural e de saude, para a compreensao das relacdes que se estabe-
lecem com os outros e para suas formas de pensar e agir.

Este método favorece, igualmente, observar e analisar como se processa a repre-
sentacdo da doenca através do material obtido durante a pesquisa filmica. A edicao
do material videografico pretende abordar diversas questdes relativas as represen-
tacdes da tuberculose e podera ser utilizado como produto e estratégia comunica-
cional em saude a fim de permitir uma relacdo dialdgica entre os diversos agentes
envolvidos na questao e favorecer a analise comparativa, a mudanca comporta-
mental e a competéncia cultural em satde. (RAMOS, 2004, 2008a, 2008b, 2012) Esse
material poderd ser disponibilizado nos centros de saude, comunidades e organi-
za¢bes ndo governamentais (ONGs), visando minimizar, entre outros aspectos, a
questdo do preconceito, da discriminacdo e do estigma, muito presentes no que
concerne ao doente com tuberculose na sociedade e muito visivel nas diversas falas
das pessoas filmadas.

Através da utilizacdo de metodologia filmica e participativa na pesquisa e inter-
vencao em saude, pode-se elaborar, partilhar e discutir produtos e atividades de
comunicacdo em saude que podem ajudar os individuos, os grupos, as comuni-
dades e os profissionais a desenvolverem, nomeadamente:

A) melhor conhecimento, conscientizacdo, participacdo, capacitacdo e controle do
individuo no seu processo de saude e das questdes de satide em geral, ao nivel dos
problemas e das solug¢oes;

B) melhor compreenséo por parte do individuo das suas atitudes, comportamentos
e da sua saude, assim como da dos seus familiares e das necessidades da sua
comunidade, para que possam desenvolver-se préticas de prevencao da doenca e
promotoras de saude e bem-estar;

c) melhor adaptacédo a doenca e reducdo da ansiedade e sofrimento;

D) 0 combate aos estigmas, preconceitos, esteredtipos e ideias erradas em relacdo
a saude e a certas doencas, como por exemplo a tuberculose, assim como, a discri-
minacdo e exclusdo do individuo portador de tuberculose;
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E) a comunicacao, o didlogo e a reflexdo entre os profissionais;
F) a uma maior humanizagao e melhor comunicagao nos cuidados e servicos de saude;
G) a cidadania em saude e cidadaos informados, implicados e responsaveis.

A articulacdo entre saude, comunicacao e antropologia filmica podera ajudar
a um melhor conhecimento da saude e da doenca, a melhor compreender e com-
bater uma doenca altamente estigmatizante e discriminatdria que atinge elevados
indices de morbidade e mortalidade no Brasil e no mundo. Torna-se fundamental a
integracdo de uma abordagem multi e interdisciplinar, multidimensional, ecolégico-
-cultural e participativa na pesquisa, informacao, prevencao e politicas publicas em
salide, muito em particular relativas a tuberculose.

Referéncias

BATESON, Gregory; MEAD, Margaret. Balinese character: a photographic analysis.
New York: The New York Academy of Sciences, 1942.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento
de Vigilancia Epidemiolégica. Manual de recomendagées para o controle da
Tuberculose no Brasil. Brasilia, DF: Ministério da Saude, 2011.

COMOLLI, Annie. Cinématographies des apprentissages: fondements et
stratégies. Paris: Arguments, 1995.

FRANCE, Claudine de. Antropologia filmica: uma génese dificil, mas promissora.
In: FRANCE, Claudine de (Ed.). Do filme etnogrdfico a Antropologia Filmica.
Traducéo de Marcius Freire. Campinas: UNICAMP, 2000. p. 17-42.

FRANCE, Claudine de. Cinema e Antropologia. Traducao de Marcius Freire.
Campinas: UNICAMP, 1998.

GUERONNET, Jane. Le geste cinématographique. Nanterre: Université Paris X,
1987.

Antropologia filmica e pesquisa em satide

109



110

RAMOS, Natdlia. Cinema e pesquisa em Ciéncias Sociais e Humanas:
contribuicdo do filme etnopsicoldgico para o Estudo da Infancia e Culturas.
Contempordnea, Salvador, v. 8, n. 2, p. 1-28, dez. 2010.

RAMOS, Natdlia. Comunicacdo e saide em contexto multicultural. In:
ENCONTRO DE ESTUDOS MULTIDISCIPLINARES EM CULTURA, 4., 2008, Salvador.
Anais eletrénicos... Salvador: UFBA, 2008a. Disponivel em: <http://www.cult.ufba.
br/enecult2008/14556-02.pdf>. Acesso em: 20 ago. 2013.

RAMOS, Natélia. Comunicacion en la salud e interculturalidade: para una mejor
intervencion en salude en el contexto de diversidade cultural. In: ALVAREZ,
Heberto Priego; REMOALDO, Paula (Org.). Mercadotecnia Social en Salud: teoria 'y
practica. Tabasco: Universidade Judrez Auténoma de Tabasco, 2012. p. 65-109.

RAMOS, Natdlia. Contribuicdo do método filmico para o estudo das
representagdes sociais: perspectivas tedricas e de pesquisa. In: MOREIRA,
Anténia Paredes (Org.). Perspectivas téorico-metodoldgicas em representacgoes
sociais. Joao Pessoa: UFPB, 2005. p. 365-400.

RAMOS, Natdlia. Interculturalidade e comunicacao nos cuidados de saude. In:
RAMOS, Natdlia (Org.). Satde, migragdo e interculturalidade. Jodo Pessoa: UFPB,
2008b. p. 97-132.

RAMOS, Natalia. Perspectivas metodoldgicas em investigacao: o contributo do
método filmico. Revista Portuguesa de Pedagogia, Lisboa, v. 37, n. 3, p. 35-62, 2003.

RAMOS, Natalia. Psicologia Clinica e da Satde. Lisboa: Universidade Aberta, 2004.

RAMOS, Natalia; SERAFIM, José Francisco. Cinema e mise en scéne: historico,
método e perspectivas de pesquisa intercultural. Repertdrio — corpo e cena,
Salvador, v. 12, n. 13, p. 89-97, 2009.

ROUCH, Jean. La caméra et les hommes. In: FRANCE, Claudine de (Ed.). Pour une
anthropologie visuelle. Paris: Mouton Editeur; New York: La Haye , 1975. p. 53-71.

WORLD HEALTH ORGANIZATION - WHO. Global tuberculosis control. Genebra:
WHO, 2011. 111 p.

WORLD HEALTH ORGANIZATION - WHO. Global tuberculosis control. Genebra:
WHO, 2012. 306 p.

Saberes em satde, ciéncia e comunicagdo



