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Introducéo

O tabagismo é reconhecido como uma doenga crénica, tendo como causa a
dependéncia a nicotina. O uso do tabaco figura na Classificacdo Internacional de Doencas
(CID), no grupo de transtornos mentais e comportamentais, em razao do uso de substancia
psicoatival, sendo tambhém apontado como principal causa evitavel de adoecimento e
morte no mundo (DROPE et al, 2018).

Se, desde a década de 1950, o uso do tabaco passou a ser identificado como fator
de risco para uma serie de doencas, é na década de 1970 que, no Brasil, iniciativas de
controle do tabagismo passaram a ser realizadas mais sistematicamente pela area médica.
Tanto que, na década seguinte, foi criado o Programa Nacional de Combate ao Fumo
(CAVALCANTE, 2005; ROMERO et al, 2011; BRASIL, 2011; 2012). Desde o final dos
anos 1980, o controle do tabagismo vem sendo articulado pelo Ministério da Saude, por
meio do Instituto Nacional do Céncer (INCA). Tal articulacdo inclui um conjunto de
acOes nacionais que integram o chamado Programa Nacional de Controle do Tabagismo
(CNCT).

O Programa tem como objetivo reduzir a prevaléncia de fumantes e a consequente
morbimortalidade relacionada ao consumo de derivados do tabaco no Brasil seguindo um
modelo I6gico no qual a¢Bes educativas, de comunicacao, de atencdo a salde, junto com
0 apoio a adocdo ou cumprimento de medidas legislativas e econémicas, se potencializam
para prevenir a iniciacdo do tabagismo, principalmente entre criangas, adolescentes e
jovens; para promover a cessacdo de fumar; e para proteger a populacéo da exposicao a
fumaga ambiental do tabaco e reduzir o dano individual, social e ambiental dos produtos

derivados do tabaco?.

Em 2013, o Ministério da Satide publicou a Portaria n® 571, que “atualiza as
diretrizes de cuidado a pessoa tabagista no ambito da Rede de Atencdo a Saude das
Pessoas com Doencas Cronicas do Sistema Unico de Saude (SUS) e da outras
providéncias”. Ela trouxe novas diretrizes sobre a adesdo ao PNCT e definiu “como l6cus
principal de cuidado, da pessoa que fuma, a Atencdo Basica (AB)” (BRASIL, 2015: 19).

Por outro lado, a chamada Antropologia da Saude constitui hoje um campo de
estudos bastante vasto no Brasil, abarcando uma pluralidade tanto tedrico-metodoldgica

! https://www.inca.gov.br/tabagismo [Acesso em 28/03/2021].

2 https://www.inca.gov.br/programa-nacional-de-controle-do-tabagismo [Acesso em 28/03/2021].
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quanto em termos de recortes e campos de pesquisa e atuacdo (CARRARA, 1994;
MINAYO, 1998; CANESQUI, 2003; SARTI, 2010). Um dos elementos responsaveis
pelo crescimento desse campo diz respeito ao fato de ele ndo apenas alargar o
entendimento em torno do bindmio sadde/doenca em termos culturais, mas tomar a
prépria biomedicina, seus discursos e praticas como objeto de estudo etnografico e de
interpretacdo antropolégica. Segundo Mario Pecheny e Hernan Manzelli, quando um/a
cientista social estuda temas relacionados a salde e doenga, seja de uma perspectiva
microssociologica do cotidiano da doenca, seja de um ponto de vista mais
macrossociologico das politicas publicas de saude, o aspecto “bioldgico”, “natural”,
acaba muitas vezes se impondo, de certo modo. Isso traz desafios tedrico-metodoldgicos
para cientistas sociais ao abordar questdes de satide (PECHENY e MANZELLI, 2018),
mas também mostra o potencial das ciéncias sociais para deslocar certos lugares comuns.
Tal empreeendimento, evidenciado no aumento do interesse pela realizacdo de
etnografias em servicos de saude (FERREIRA e FLEISCHER, 2014) néo est4 isento de

varios desafios, uma vez que

guando se trata de estudar o corpo, a salde e a doenca, 0 objeto de investigacao torna-se,
direta ou indiretamente, o préprio campo cientifico que produz a verdade sobre o que é o
corpo, a salde e a doenga no mundo ocidental, ou seja, a biomedicina e seus agentes
(SARTI, 2010: p. 79).

Desse modo, essa € uma proposta de pesquisa antropoldgica sobre parar de fumar.
Primeiramente, visa mapear e interpretar repertorios simbélicos e significados sobre o
tema (re)produzidos no campo cientifico. Em segundo lugar, a pesquisa visa interpretar
narrativas e experiéncias de fumantes e ex-fumantes a respeito da decisdo de parar de
fumar, com énfase nos significados que atribuem ao habito de fumar e as tentativas de

abandoné-lo.

Eixo 1. Repertorios cientificos sobre o tabagismo e seu abandono

Como afirma Denys Cuche, gque se inspira bastante na obra de Michel Foucault,
as palavras tém sempre uma historia. E fazem a historia também. Pensar o “peso das
palavras” ¢ assim indagar sobre sua relagdo com a historia, tanto com aquela que as fez

guanto com aquela para a qual contribuem (CUCHE, 1999: 17). Assim, 0 primeiro eixo



desta pesquisa se centrara na interpretacdo de significados mobilizados por parte da
producdo cientifica, em especial nas areas biomédicas e das ciéncias psi (psicologia,
psiquiatria e psicanalise), em relacdo ao habito de fumar e as terapias que visam seu
abandono; além de interpretar repertérios simbolicos mobilizados e produzidos pelas
legislacBes, politicas publicas e campanhas governamentais brasileiras voltadas ao
combate ao tabagismo no pais, tendo como horizonte histérico o periodo de constitui¢éo
de um controle mais sistematico sobre o tabagismo pelo campo biomédico, desde meados
dos anos 1970.

Primeiramente, serd realizado um levantamento bibliografico no portal de
periodicos da CAPES, no banco de dissertacdes e teses da CAPES e no Scielo, a respeito
do tabagismo e das préticas terapéuticas que visam seu abandono. Pretende-se filtrar os
resultados, sobretudo, a partir do campo da satde, com énfase na biomedicina e nas
ciéncias psi. Em segundo lugar, sera feito um levantamento sistematico da legislacédo
voltada ao combate ao tabagismo no Brasil, bem como dos materiais dudiovisuais
produzidos no &mbito de campanhas contra o fumo, produzidas e veiculadas pelo
Ministério da Salde, a partir do mencionado CNCT. Nesse sentido, me interessam nao
apenas 0s videos e cartazes de tais campanhas, quanto as imagens presentes nas carteiras
de cigarro, como potenciais artefatos de producdo simbdlica e circulacéo de sentidos.

A intencdo é a de tentar perceber como saberes, técnicas e discursos cientificos se
formam e se entrelacam (FOUCAULT, 2004) em torno da pratica de fumar. Nesse
sentido, indagar sobre a colocacdo do cigarro em discurso (FOUCAULT, 1977) cientifico
no Brasil, nas dltimas decadas.

Na parte final de A Vontade de Saber, intitulada “Direito de Morte e Poder sobre
a Vida”, Michel Foucault (1977) argumenta que o poder estaria, a partir do seculo XIX,
nas chamadas sociedades modernas e industrializadas, situado e exercido “ao nivel da
vida”. Tal argumento, que situa os conceitos de biopoder e de biopolitica, é melhor
desenvolvido pelo autor em uma aula de 17 de marco de 1976, publicada na obra Em
Defesa da Sociedade (FOUCAULT, 2005), na qual ele apresenta uma espécie de
“diagrama bipolar do biopoder” (RABINOW e ROSE, 2006). Nesse esquema, um dos
polos focaria no que Foucault nomeia “anatomo-politica do corpo humano”, que visaria
maximizar as forcas do corpo e integra-lo em sistemas eficientes. J& o segundo polo
consistiria em um conjunto de controles reguladores, que aludem aquilo que Foucault

nomeia como uma biopolitica da populagdo. A partir do século XI1X, ambos o0s polos



teriam sido unificados em uma série de grandes tecnologias de poder. Um deles, para o

autor francés, seria por exemplo a sexualidade.

Estabelecendo-se de tal maneira, novos tipos de disputa politica puderam emergir,
nos quais “a vida como um objeto politico” se voltava contra os controles
exercidos sobre ela, em nome das reivindica¢des de um “direito” a vida, ao proprio

corpo, a salde, a satisfacdo das necessidades (RABINOW e ROSE, 2006: 28).

Seguindo as pistas de Paul Rabinow e de Nikolas Rose, o conceito de biopoder
traz a tona, na atualidade, um campo composto por todas as tentativas de intervir, a partir
de discursos com pretensdo de verdade, sobre o que se considere como “caracteristicas
vitais da existéncia humana”, sejam elas as que as dirigem ao corpo, que pode ser treinado
e ampliado em suas capacidades, sejam as que tém por objetivo intervir sobre
caracteristicas vitais de coletividades ou populages. Ja a biopolitica seria definida como
o conjunto de “todas as estratégias especificas e as contestacbes sobre as
problematizacbes da vitalidade humana coletiva, morbidade e mortalidade, sobre as
formas de conhecimento, regimes de autoridade e praticas de intervencdo que sdo
desejaveis, legitimas e eficazes” (Idem: ibidem). Segundo tais autores, 0s conceitos de
biopoder e de biopolitica mantém importancia analitica e continuam sendo interessantes
para as pesquisas atuais sobre corpo, salde e processos de subjetivacdo. Uma vez que tais
investigacOes se voltem para a analise dos discursos de verdade (e as disputas em torno
deles) sobre o caréter vital dos seres humanos, bem como sobre que autoridades,
contextualmente, séo consideradas competentes para falar acerca do tema. Essas chaves
sdo relevantes para esse eixo da presente proposta de pesquisa. Além disso, tais conceitos
mantém vitalidade analitica para pesquisas que tenham como foco “as estratégias de
intervencdo sobre a existéncia coletiva em nome da vida e da morte (...) que também
poderiam ser especificadas em termos de coletividades biossociais emergentes” (idem:
ibidem). E que, por fim, voltem-se para a analise de modos de subjetivacao, seguindo as
pistas deixadas por Michel Foucault, que implicam em processos sociais “através dos
quais os individuos sdo levados a atuar sobre si préprios, sob certas formas de autoridade,
em relacéo a discursos de verdade, por meio de préaticas do self, em nome de sua propria
vida ou saude, de sua familia ou de alguma outra coletividade, ou inclusive em nome da
vida ou salde da populacdo como um todo” (Idem: ibidem). Estes trés elementos

interessam a presente proposta de pesquisa. O ultimo deles, ademais, vem sendo
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investigado por Paul Rabinow como dizendo respeito a constituicdo de novas
coletividades em termos do que o autor nomeria biossocialidade, que seria um tipo novo
de redes de (auto)producéo de sujeitos, corpos e coletividades, que Rabinow discutiu a
partir de estudos etnograficos em torno da genética e dos efeitos do Projeto Genoma. A
biossocialidade, para o autor, implica ndo apenas a modelagem da natureza na cultura
compreendida como pratica, conhecida e refeita através da técnica; mas implica a analise
critica dos modos como operam, em tais processos, sentidos bastante especificos em torno
do conceito de risco (RABINOW, 1991). Tais elementos interessam diretamente e este

projeto de pesquisa sobre o tabagismo e o parar de fumar.

Para Rabinow, teriamos a criacdo de identidades pautadas em condicOes
bioldgicas; grupos e associaces de doentes seriam criados, mobilizando-se e
reivindicando demandas e direitos especificos; especialistas profissionais,
mediadores, cientistas e profissionais de salde estariam voltados ao
enfrentamento das questdes de salde/doenca e estariam comprometidos em gerir,
intervir e administrar as praticas que envolvem as vidas dessas pessoas e seus
destinos. Em suma, um agregado de pessoas, entidades, coisas, politicas e
conhecimentos, em suas mdaltiplas relacdes entre si, colaboram na criacdo de
biossocialidade” (VALLE, 2013: 28).

Ademais, é preciso considerar que a chamada medicalizacdo do cotidiano envolve
um processo de controle social, produgdo de (bio)identidades e novas formas de
subjetividade. Um dos exemplos é trazido, no contexto europeu, pelo que os/as
especialistas do campo de estudos da sexualidade chamam de “sexologia” — termo que
designa, grosso modo, modos de intervencdo e conhecimento visando o atendimento
clinico ou a prevencao de supostos “disturbios” relacionados a sexualidade (RUSSO et
al, 2009). Nessas chaves, pretendo estudar o processo de constituicdo do tabagismo como
um “problema biomédico” no Brasil, tendo como inspiracdo, por exemplo, os trabalhos
de Jane Russo (2004) acerca do campo da sexologia. Nesse sentido, interessam-me as
transformacdes, nosografias e nosologias desse campo, para refletir como incidem sobre
a producdo do tabagismo e da pessoa tabagista, incluindo tanto sua medicalizacdo quanto
os aspectos relacionados a farmacologizacao desse universo, considerando “o poder de

definicdo da inddstria farmacéutica” (RUSSO, 2009: 632) nesses processos.



Assim, talvez seja possivel falar em uma “invengao do tabagismo” ¢, mesmo, num
“dispositivo do tabagismo”, apontando os discursos cientificos, ou com pretensdo de
verdade, pelos quais ele se constitui como um problema e ganha materialidade, inclusive
nas campanhas que visam seu abandono, produzindo categorias classificatorias que
podem incidir na constituicdo de biosocialidades (RABINOW, 1991), subjetividades e
identidades.

Eixo 2. Itinerarios terapéuticos de fumantes e ex-fumantes a respeito da decisao de

parar de fumar

O segundo eixo desta pesquisa visa interpretar as narrativas e experiéncias de
fumantes e de ex-fumantes a respeito do cigarro. A énfase, aqui, recai nos significados
que atribuem tanto ao habito de fumar quanto as tentativas de abandoné-lo. E nas diversas
maneiras como tais significados séo negociados e agenciados. Assim, fumar e parar de
fumar deixam de ser vistas atividades dicotbmicas e incomensuraveis, abrindo para a
possibilidade de serem entendidas como um processo.

Primeiramente, partirei de minha rede de amizades a fim de realizar entrevistas
seja com ex-fumantes, seja com fumantes que vém tentando parar de fumar?. A partir dai,
pretendo acessar novas pessoas interlocutoras de pesquisa, por meio da técnica conhecida
como bola de neve. Segundo Vinuto, a amostragem em bola de neve mostra-se como um
processo de permanente coleta de informacgfes, que “procura tirar proveito das redes
sociais dos entrevistados identificados para fornecer ao pesquisador um conjunto cada
vez maior de contatos potenciais” (VINUTO, 2014, p. 205). Por meio dela, os/as
entrevistados/as indicam novos/as potenciais colaboradores/as, até que os conteudos das
entrevistas semiestruturadas passem a ser repetidos.

As questdes concernirdo, em linhas gerais, a suas narrativas de vida, com foco nas
relacdes estabelecidas com o cigarro e tambeém na(s) tentativa(s) de abandona-lo (vide
anexo 3). Nesse sentido, o conceito de itinerarios terapéuticos, bastante utilizado em
pesquisas antropoldgicas e também no campo da saude coletiva, serd o eixo analitico a

partir do qual basearei tais entrevistas, com a intengéo de interpretar processos de escolha,

3 Em razdo da pandemia de covid-19, tais entrevistas serdo realizadas inicialmente por meios meio do uso
de ferramentas digitais. Cabe mencionar que este projeto de pesquisa j& obteve autorizacdo pelo Comité de

Etica (CEP) da Universidade Federal de Goias (UFG), conforme 0s anexos.
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avaliacdo ou adesédo a determinadas formas de tratamento de sadde no plano do vivido
(ALVES; SOUZA, 1999).
Sigo aqui as pistas deixadas por Sherry Ortner a respeito do fazer antropolégico e

da etnografia a partir de um paradigma centrado na pratica. Assim,

A tentativa de ver outros sistemas com 0s pés no mesmo chdo dos nativos
é a base, talvez a Unica base, da contribuigdo propriamente antropoldgica
para as ciéncias sociais. E essa nossa capacidade, sobretudo desenvolvida
no trabalho de campo, de adotar a perspectiva do povo em terra firme que
nos permite aprender qualquer coisa— mesmo na nossa propria cultura—
para além do que nds ja sabemos (...). E essa nossa localiza¢do “no chao”
gue nos permite ver as pessoas ndo simplesmente como reprodutores e
reagentes passivos a um “sistema”, mas como agentes ativos e sujeitos da

sua propria historia” (ORTNER, 2011: 439).

Isso abre para a possibilidade de estudar tanto o tabagismo quanto as tentativas de
parar de fumar como fluxos, processos conectados as dimensdes antropoldgicas da
subjetividade, que segundo Ortner podem ser referidas ao “conjunto de modos de
percepcéo, afeto, pensamento, desejo, medo e assim por diante, que animam 0s sujeitos
atuantes” (ORTNER, 2007: 376), sem contudo desconsiderar as ‘“formagdes culturais e
sociais que modelam, organizam e provocam aqueles modos de afeto, pensamento, etc”
(idem: ibidem). Isso inclui a possibilidade de uma problematizacdo antropoldgica sobre
as emoc0es relacionadas ao parar de fumar.

Para Maria Claudia Coelho, as ciéncias sociais sdo, em grade medida, movidas
por sentimentos — apesar de que, muitas vezes, as emog¢des tenham sido vistas como
“intrusas indesejaveis”, tanto por sociologos/as, quanto por antropologos/as. Contudo, ela
vai nos dizer que a nostalgia € um afeto propulsor do conhecimento antropolégico;
enguanto o pessimismo € uma atitude afetiva da sociologia diante da chamada

modernidade.

Antropologia e sociologia seriam entdo disciplinas impulsionadas por sentimentos: uma
nostalgia por um passado representado como perdido, um pessimismo diante de um futuro
vislumbrado como sombrio (COELHO, 2019: p. 289).



Meu interesse, assim, € levar em consideracao, a partir das narrativas de tabagistas
que tentam parar de fumar e de pessoas que se consideram ex-tabagistas, tudo o que esta
envolvido no parar de fumar e os significados mobilizados para dar materialidade a tal
experiéncia, incluindo a dimenséo da agéncia, tomando tais experiéncias por meio de uma
perspectiva da etnografia do particular, nos moldes propostos por Lila Abu-Lughod.

Nessa chave,

Os efeitos [de] processos passam a ser investigados nas maneiras como se
manifestam localmente e especificamente, produzidos nas acdes de individuos
vivendo seus cotidianos, inscritos em seus corpos e em suas palavras (ABU-
LUGHOD, 1991: 474).

Assim como essa antropologa, meu interesse pela decisdo de parar de fumar
parte de uma preocupacdo metodolégica com uma forma de escrita que permita transmitir
justamente isso.

Nesse sentido, ha que ressaltar o quanto as etnografias realizadas em salas de
espera em ambientes hospitalares revelam, muitas vezes, o agenciamento de discursos,
praticas e saberes biomédicos com intencionalidades imprevistas (ORTEGA, et al, 2017),
assim como as estratégias mobilizadas por “pacientes do Estado” (AUYERO, 2012) que,
a despeito de enormes dificuldades, buscam o tempo inteiro “cacar solucdes”
(FLEISCHER, 2018) para resolverem seus problemas. Isso revela as potencialidades de
alargamento da discursividade sobre salde e doenca proporcionado pelas etnografias em
servicos de salde, um campo que vem se consolidando no Brasil, tendo produzido
analises importantes na area de Antropologia da Saude (FERREIRA e FLEISCHER,
2014).

Assim, além de entrevistas com pessoas que pararam, ou vém tentando parar de
fumar, essa proposta de pesquisa lancarda mao de observacio participante* em grupos

voltados ao apoio para pessoas que querem abandonar o habito de fumar, que ocorrem

4 Em razdo da pandemia de covid-19, essa etapa da pesquisa esta prevista para ser iniciada somente em
2022. Sua realizacdo estaré autorizada pela Secretaria Municipal de Satde (SMS) de Goiénia, assim como

pelo Comité de Etica (CEP) da Universidade Federal de Goias (UFG), conforme anexos.
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em unidades basicas de sadde®, além de entrevistas semiestruturadas tanto com
profissionais de salide que nele atuam, quanto com seus/as Usuarios/as.

Nas acdes previstas pelo Programa Nacional de Controle do Tabagismo (CNCT),
esta a articulacdo de uma rede de tratamento do tabagismo no SUS, que inclui programas,
campanhas e outras a¢des educativas®. Em Goias, elas sao realizadas pela subcoordenacgéo
de Controle do Tabagismo e outros Fatores de Risco da Secretaria Estadual de Saude,
criada em 1999. A partir dela,

Os servicos de tratamento comportamentais e também medicamentoso contra o tabagismo
em Goids sdo realizados pelos municipios, por profissionais treinados por equipe
multiprofissional da subcoordenacdo de Controle do Tabagismo e outros Fatores de Risco

da SES-GO, que também monitora o fluxo dos atendimentos no Estado’.

Em Goiania, tais iniciativas sdo realizadas pelo Programa de Combate ao
Tabagismo, levado a cabo pela Secretaria Municipal de Saude (SMS). Dentre as
atividades realizadas, estdo os grupos de apoio voltados a tabagistas, que ocorrem em

unidades basicas de satde (conhecidas como “postos de satde”, ou “postinhos”).

Os grupos de apoio (...) funcionam ao longo de todo ano na rede municipal. Eles estao
presentes nos postos de salde das diferentes regides da cidade (...). Na unidade, 0s
usuarios que desejam parar de fumar participam do grupo e através dele recebem

acompanhamento semanal com profissionais da satde.®

Um dos objetivos do segundo eixo desta pesquisa € realizar uma pesquisa
antropoldgica em tais grupos de apoio. Isso se dara por meio da observacao participante

em suas atividades. Desse modo, o foco recaira na experiéncia das pessoas em tais grupos,

5 Num primeiro momento, neste projeto, o trabalho de campo sera realizado em unidades basicas de sadde.
Contudo, considero a possibilidade de realizacdo de pesquisa de campo futura em outros locais, tais como
instituicGes religiosas e mesmo comunidades na internet, que venham a ser descobertos no processo de
pesquisa.

¢ https://www.inca.gov.br/programa-nacional-de-controle-do-tabagismo [Acesso em 28/03/2021].

7 https://www.saude.go.gov.br/noticias/487-uniao-e-apoio-no-combate-ao-tabagismo-em-goias [Acesso
em 28/03/2021].

8 https://www.goiania.go.gov.br/apoio-para-guem-gue-abandonar-o-tabagismo [Acesso em 28/03/2021].
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incluindo a minha propria, supondo que elas componham sistemas de conhecimento e
préatica (FLEISCHER, 2018) acerca do tabagismo e da decisdo de parar de fumar.

No que diz respeito as entrevistas semiestruturadas, serdo realizadas junto a
usudrios/as e tambeém profissionais que atuam nos grupos de apoio. As entrevistas com
usuarios/as também terdo como foco as os significados que atribuem ao cigarro a partir
de suas trajetdrias, assim como os itinerarios terapéuticos relacionados as tentativas de
abandona-lo.

Com relacdo a profissionais que atuam nos grupos de apoio para tabagistas em
Goiania, as perguntas dirdo respeito a suas percepc¢des em torno das praticas concernentes
a sua atuacgéo profissional, ao cotidiano dos grupos de apoio, bem como os modos como
constroem significados sobre as demandas das pessoas acolhidas nos projetos.

Objetivos gerais

- Estudar antropologicamente a decisao de parar de fumar.

Objetivos Especificos

- Mapear e interpretar repertorios simbolicos e significados sobre o tema
(re)produzidos no campo cientifico.

- Interpretar narrativas e experiéncias de fumantes e ex-fumantes a respeito da
decisédo de parar de fumar, com énfase nos significados que atribuem ao habito de fumar
e as tentativas de abandona-lo.

- Realizar observacéo participante em grupos voltados ao apoio para pessoas que
querem abandonar o habito de fumar, que ocorrem em unidades basicas de salude na
cidade de Goiania, além de entrevistas semiestruturadas tanto com profissionais de salude

que nele atuam, quanto com seus/as usuarios/as.
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Cronograma

Ano 2022 2023 2024
Trimestre 1123|4123 ]4|1|2 |3 |4
Revisdo bibliografica e documental XIX[X[X|X|X|X[X[X|X]|X
Analise bibliogréfica e documental XX XX | X|X|X|X|X
Realizacdo de Entrevistas (internet) XX [X[X|X]|X

Realizacdo de Trabalho de Campo XXX X[ X|X|X|X|X
Realizacdo de Entrevistas com Profissionais de Salde X|X|X|X
Realizacdo de Entrevistas (usuarios/as) X|X|X|X
Concorréncia de Bolsas de IC X X

Elaboracdo de Relatorios de IC X X

Entrega de Relatérios de IC X X
Elaboracédo de Relatério Parcial XX
Elaboracdo de Relatorio Final X
Entrega de Relatério Final X

* Trimestre 01 (janeiro, fevereiro, margo); Trimestre 02 (abril, maio, junho); Trimestre

03 (julho, agosto, setembro); trimestre 04 (outubro, novembro, dezembro).

Produtos esperados

Ao longo dos 3 anos do projeto, serdo apresentados resultados parciais da pesquisa em
eventos académicos nacionais e internacionais. Serdo orientadas pesquisas em ambito de
graduacao e pds-graduacdo. Serdo submetidos artigos a periodicos académicos indexados
e a coletaneas de livros publicados por editoras com corpo editorial. A presente proposta
vincula-se diretamente a0 CORPORA — Nucleo de Antropologia do Corpo, da Percepcao
e da Saude, vinculado a Faculdade de Ciéncias Sociais (FCS) e ao Programa de P0s-
Graduacao em Antropologia Social (PPGAS) da Universidade Federal de Goias (UFG).
Ele € coordenado por mim e pelo prof. Dr. Luis Felipe Kojima Hirano e integrado por
docentes, discentes e egressos/as de graduacdo e pos-graduacdo da FCS e de outras
unidades académicas da UFG. Esta aberto a participacdo de pessoas vinculadas a outras
instituicOes de ensino superior, no Brasil e no exterior, bem como de profissionais de
outras &reas de conhecimento, com a intencdo de formar uma rede de pesquisas

interdisciplinar e transnacional sobre tais campos de estudos antropoldgicos.

O CORPORA nasceu da preocupacdo em reunir pesquisadores e pesquisadoras que

tenham interesse nos estudos antropologicos sobre corpo, percepcdo e salde. Esta
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diretamente ligado a linha de pesquisa Corpo e Marcadores Sociais da Diferenca, do
PPGAS/UFG, onde vém sendo desenvolvidas nos ultimos anos investigagcfes variadas
sobre tais temas. Seu foco € o desenvolvimento de pesquisas, tanto no ambito da
graduacdo e da pos-graduacdo, quanto realizadas em parceria com outras instituicGes de
ensino ou com Orgaos governamentais ligados a formulagédo e implementacéo de politicas
publicas. Além disso, realizara acdes de extensdo e de ensino de antropologia do corpo,
antropologia da percepcdo e antropologia da saude, com foco na formacéo tedrica e

metodologica sélida, bem como na divulgacéo cientifica.

A atuacdo de integrantes inclui, dentre outras possibilidades que possam surgir, a
participacdo em grupos de estudos e ciclos de estudos, a apresentacdo de trabalhos em
eventos de extensdo, a discussao de trabalhos em desenvolvimento, a co-coordenacéo de
grupos de trabalho e de simpdsios em congressos. O formato em rede visa, ainda, facilitar
as trocas de experiéncias e a abertura de possibilidades de pesquisas conjuntas. Nesse
sentido, 0 CORPORA conta com outros nlcleos e grupos como parceiros, para facilitar
tais intercambios. O CORPORA estd cadastrado como grupo de pesquisa na base de
dados do CNPq, sendo liderado por mim e co-liderado pelo prof. Luis Felipe Kojima
Hirano.Riscos: Considera-se que o Unico risco apresentado por esta pesquisa é o possivel
desconforto frente a alguma pergunta que o/a interlocutor/a ndo queira responder. Para
minimizar esse risco, sera livre para responder somente o que quiser. Também sera livre
para interromper ou desistir da entrevista, bem como retirar seu conentimento a qualquer
momento, sem prejuizo de qualquer natureza. A participacdo nesta pesquisa sera

totalmente voluntéria.

Beneficios: Tal estudo contribuira para os campos de estudos antropoldgicos sobre saude,
itinerarios terapéuticos e tabagismo. A pesquisa produzira dados qualitativos que possam
servir a formulacdo e implementacdo de politicas publicas de salude voltadas para o

combate ao tabagismo.
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Anexos
PARECER CONSUBSTANCIADO DE APROVAC;AO PELO CEP/UFG

- 3 UFG - UNIVERSIDADE &
= FEDERAL DE GOIAS

<

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS [0 PROJETD DE PESQUISA

Tifule da Pesquisa: Promessa de Ano-Novl: antropologia do parar de fumar
Peaquisador: Camilo Braz

Arsa Tematica:

Warsda: 1

CAAE: SD1TES21.0.0000.5063

Instttulc3o Proponents: Facuidade de Ciéndas Sodals

Patrecinador Principal; Financiamemo Progro

DaD0s DO PARECER

Homere do Parecar: 4.913.703

Apressntagio do Projsto:

Estudio vincuiado 3 Faculdade de Ciéncias Sodals da UFG sob coondnagio do Prof. Dr. Camilo Vaz Trats-
52 Je pesquisa antropoidgica sobre parar oe fumar. Primelramente, o estuto visa mapear € interpretar
reperbdios simbdlicos e significados sobie o tema (ejproduridos no campo dentifico. Em sagundo lugar, a
pesquisa wisa Interpretar namativas e expeniancias de fumantes @ ex-fumantes a respelto da decisao de
parar de fumar, com enfase Noe significades que aribuem ao hablio de fumar e a8 tentalvas de abandona-
100 cronograma de pesquisa tem Iniclo em ouiubr de 2021 e teming previsto para |unho de 2126,

Ofjetivo da Pesqulsa:
Objesvo Primania:;

- Esfudar antropoiogicaments a decisdo de parar de fumar.

Objesvo Sacundano:

- Mapear g Interpretar repertnios SIMbales & SigRincadss B0bre O 18Ma (Ne)produzios ND Campo centMoo,
- Infsronetar naraiivas @ expenancias de

fumaries & Sx-MUMamss 3 Fespeito oa decisSo de parar de Tumar, com &nfase nos significados que airbuem
a0 haioho de fumar e as tentalivas de abandondo.- Reallzar observagdo participante em grupos voltados ao
D00 DA PEEENas QUE QUEram a0andonar o habits de fUmar, que OCOTEM &M unidades bascas de saide
na cidade de Golanka, alem de entrevisias semiesinnuradas tanto com profisslonals de sadde que nele
ateam, quanto cOm SeUs/as ISUANos/as.

Enderegy:  Sameca Flamboyard, Oc B, Edfice 12 waa 110

Badrre:  Campus Sarrasbale, UFS CEF: 74800070
WF: G0 Murssipha:  GOUSHLA
Tebefone:  (EEcd121E Eqmail.  cu oy be

Pigra &1 o8 21
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ﬂ'_ 3- UFG - UNIVERSIDADE m«m
FEDERAL DE GOIAS
UFG -

Confmumcie 4o Pamcar 4 810703

Avallagio dos Riscos & Senalficloa:

O pesquisator menciond rscos minimos de descontorn dos participant=s medante akguma questio da
entrevisia & o6 minimiza medante a possibilidade de 0 participante o responder, ou Mesmo 52 retirar da
PEBUISS S qQuaiquer prejuizo para sl

Os beneficios esparados, 0 pRsquisador 3NMa que "A pesquisa produzina dados qualliatives que possam
senvir & formulacio e Implementagio de poilticas pdblicas de salde voltadas para o combale ao tabaglsmo™.

Comentarios e Conslderagies sobre a Peaquisa:

A pesguisa & relevante tanio no amblto da salde publica quanto para a area da anfropologla. Esta bem
delineada.

Conslieragies s0bre o8 Temos ds apressntagae obrigatoria:

Profocolo de Pesquisa comtendo folha de rosto assinada, projeto defalhado, anwencla da SMS, motelro de
entrevista e TCLE em conformidade com o Pressuposios Sicos para pesquisa coOm senss Mumanos.

Conclusles ou Pendéncias & Lista de Inadequagies:

Conclul-sepela aprwacao oo profocolo de pesquisa.

Conslderagtes Finals a criterio do CEP:

Imformamas que o Comité de Eica em Pesquisa | CEP-UFG consldera o presente projocokn APROVADD, o
mesma fol conslderatn em corto Com 08 princlpios vigentes. Refteramos a Imporancia desde Farecer
Consubstanciado, & lembramos que o pesquisador responsavel deverd encaminhar ap CEP-UFG o
Relatoo Final baseado na conclusao do estudo & na Incldénca de publicagdes decomenies deste, de

acarda com o dsposto na Resolucio CHS N 456/12. O prazo par entrega do Relabins & de 30 dias 3006 0
encemamaento 3 pesquUsa

Este parscer fol slaborado baseado nos documenios abalxo relacionados:

T Docrens A e P ]

I Bascas|FE_INFOR 5 E"IW_DO_F ZTRTRIEN A=

o ROJETD 17 pdr 120746

[T IrsTumentodecoleiadedados pd ZTATRI | Camilo Baz Acsin
1Z07:06

TCLE/ Termos de | TCLEreSormulaco pdf ZTATRIA | Camilo Bz Acsio

Azseriimento § 1Z0E51

Jusificaliva oe

Endaretn:  Sameds Flamboyasl, Od K, Edfics K2, mla 110

Badrne:  Campus Sermasbaele, UFS CEF: 74 #30aT0
UF: 30 Bunisiplo: GOAKA
Telelone: EIEe 1L E-mail. coc iy by

Fgrm Sioe 51
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Confmuscie 33 Pamcar 4 810703

UFG - UNIVERSIDADE
FEDERAL DE GOIAS

ST e

Ausancia TCLErefommilao par 2T | Camilo Baz Ao
1D
[Projeio DeEhnain | | Projempa FIOTEET | Camilo Braz =T
Erochura 120358
I%
EENE T DETEET | Camilo Braz FoE |
1Z46:08
Declaragan de ANUErcliashS. par DamT2021 |Camilo Baz Ao
CoNcomancia 1T
Sifuagao do Parscer
Aprovao
Mecassita Apreciagio da CONEP:
N30
FOlANIA, 20 de Agosto de 2021
Azalnads por:
Marliiicla Lago
{Coordenadoria))

Enderegn:  Sarmeds Flamboyarl, Od K, Edfics K2, mala 110
CEF: 74800070

Badrne:  Campus Seimasbale, UFG
UF: 30 Bunsipla:  GOAKE
Telefone:  (SIEE01-1315
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