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Resenha biografica

Maria Eugenia Novisk Gallo nasceu em 17 de abril de 1946, em Curitiba, Parana.
De ascendéncia polonesa, desde a infancia aprendeu sobre os costumes desse povo.
Iniciou os estudos no Grupo Escolar Professor Branddo, uma escola publica de Curitiba.

Em 1969 ingressou em Medicina na Universidade Federal do Parana (UFPR),
onde formou em 1975, e no ano seguinte foi para o Rio de Janeiro fazer Residéncia
Médica e Mestrado em Dermatologia, na Universidade Federal Fluminense (UFF), sob
orientacdo do Dr. Rubem David Azulay. Durante o mestrado, trabalhou como bolsista do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico (CNPq), no Instituto
de Leprologia (IL), em S&o Cristdévao, com Dr. René Garrido Neves, e foi aprovada no
concurso para médica dermatologista e imunologista do Instituto Nacional de Assisténcia
Médica da Previdéncia Social (INAMPS). E especialista em Hansenologia, com titulo
concedido pela Associagdo Brasileira Médica, em 1975. Em 1998, defendeu no Instituto
Oswaldo Cruz/Fiocruz a tese de doutorado Poliquimioterapia com duracdo fixa em
Hanseniase multibacilar.

Em 1976 testemunhou a incorporacgdo do Instituto de Leprologia a Fiocruz e todas
as resisténcias em torno deste fato. Nesse mesmo ano foi contratada para o IOC como
pesquisadora. Presenciou novas decisdes no tratamento ao doente como a implantacdo da
poliquimioterapia e a mudanga do termo de ‘lepra’ para ‘hanseniase’.

E professora em cursos de Especializacdo, p6s-graduacio e Residéncia Médica.
Atuou como vice-presidente da Netherlands Leprosy Relief - Brasil (NLR), uma ONG
com atuacdo no Rio de Janeiro e foi chefe do Laboratorio de Hanseniase do IOC/Fiocruz
de 1998 até 2006. E assessora do Programa Nacional de Controle da Hanseniase (PNCH)
desde 2004, atuando ultimamente na Comissao Interministerial de Avaliacao realizando
trabalho de relatoria de processos de pedidos de pensdo indenizatéria dos isolados
compulsoriamente no pais, derivados da promulgacédo da Lei n° 11520, de 18 de setembro
de 2007, pelo Governo Federal.
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Fital-Lado A*

MD - Projeto Memoria e memoria da hanseniase no Brasil através de seus depoentes.
Hoje ¢ dia 16 de fevereiro de 2005, estamos aqui Laurinda Rosa Maciel e Mariana Santos
Damasco, vamos entrevistar a doutora Maria Eugénia Noviski Gallo, estamos no
Laboratorio de Hanseniase, aqui na Fiocruz.

LM — Bem, doutora Maria Eugénia a gente vai comecar e eu e Mariana queriamos que a
senhora comegasse do comego mesmo, ou seja, dissesse para gente de seu nome todo,
onde a senhora nasceu, em que local, os seus pais, seus irméos, caso vocé tenha e suas
primeiras lembrancas assim da sua infancia. Pode ficar a vontade para colocar a tona a
lembranca que a senhora tiver. Enfim, fique o microfone € seu...

MG - Obrigada pela oportunidade, é com muita alegria que eu dou esse depoimento......
alegria e honra fazendo parte de um projeto da casa de Oswaldo Cruz que faz parte da
instituicdo que eu pertengo, que eu dediquei a minha vida de trabalho praticamente inteira.
Meu nome é Maria Eugénia Noviski Gallo, eu nasci em Curitiba em abril de 1946,
portanto este ano eu fagco 59 anos de idade. Sou filha de imigrantes, descendente de
imigrantes eslavos, poloneses e judeus, 0 nome do meu pai era Casemiro, Casemiro
Noviski e da minha mée é Alcina Teresa.

LM - E eles vieram para ca na época da Segunda Guerra?

MG - Nao, foram eles, foram os avés deles que vieram da Primeira Guerra.

LM — Da Primeira Guerra?

MG - Da Primeira Guerra mundial, fugidos ja de uma perseguicdo que comecava a se
formar na Europa principalmente nos paises da Pol6nia, Ucrénia as pessoas catolicas,
poloneses e judeus. E eu tenho dois irmdos, um bioldgicos e outro adotivo, fui... minha

formacéo é... toda em Curitiba e sé a partir de [19]75 que eu vim aqui para 0 Rio de
Janeiro.

* LEGENDA:

Palavra sublinhada — demonstra énfase na fala.

Palavra em italico — ndo pertence a Lingua Portuguesa.

Palavra em negrito com um ponto de interrogacao junto - é porque ndo se tem certeza dos fonemas ou
da grafia.

(...) - é para demonstrar siléncios ou pausas na fala, como se o orador estivesse pensado, ou tiver sido
interrompido pela fala do outro, ou qualquer coisa equivalente.

Palavras em (negrito e entre parénteses) - necessidade de explicar algo ocorrido e estranho a fala, como
tosse, riso, pigarro, batidas de marcacdo da fala, toque de telefones etc.,

(inaudivel) — palavras incompreensiveis devidos a problemas de gravagdo ou fala.



LM - E os seus pais qual era a profissdo deles?

MG - O meu pai era operario, eu fui criada nos centros operarios que tinham em Curitiba.
E uma coisa muito curiosa porque 0s povos descendentes dos eslavos eles tém uma
cultura que eles preservam muito e essa cultura é muito politizada, embora eles sejam

operarios eles sdo politizados, eu ia dizer diferente do Brasil mas ndo se pode dizer isso
ja que um operario é nosso presidente da republica atualmente.

LM - E mais, é.

MG - Aregra é essa ndo existe assim uma cultura de operariado como existe 14 na Europa.
Entdo eu fui... meu pai era operario, ele era alfaiate e eu fui criado nesses centros que eles
chamam Centros Culturais e Operarios.

LM - Como é que eram esses Centros Culturais e Operarios.

MG - Eles se reuniam para jogar, jogavam bosha.

LM — Bosha.

MG — Sabe o que € iss0?

LM - Sei.

MG — Truco, bosha, truco e ndo tinha nenhuma atividade esportiva assim... digamos
assim externa porque em Curitiba € muito frio, as atividades sdo muito para dentro, ndo
tem muita coisa assim para fora.

LM - Ao ar livre.

MG - Ao ar livre é muito para dentro. Filmes, passavam filmes eles selecionavam os
filmes eu me lembro, os filmes eram passados...... as salas de projecGes eram
improvisadas a gente sentava em cadeiras, aquelas cadeiras antigas de madeira e a gente
assistia eu assisti “Ladrdo de bicicletas”.

LM — Ah... acho lindo.

MG - Nunca esqueco, eles escolhiam filmes para a gente assistir.

LM - Super politizado.

MG - E as dangas culturais, as dangas folcldricas e as comidas tipicas e as tradi¢fes por
exemplo, aprender a pintar o ovo da pascoa, aquele ovo que vocé sabe que atualmente
vendido como lembranca, pascoa esqueci 0 nome como é agora, mas € um ovo todo
pintado.

LM - Vocé aprendeu isso?

MG - Eu aprendi e passei para as minhas filhas e até hoje elas fazem.



LM - Ah que bacana!

MG - Essa coisa da pascoa, coisa do natal de fazer biscoito no natal de fazer enfeites para
arvore de natal, a arvore era mesmo ndo era coisa artificial. Entdo essas coisas todas eram
passadas no centro operario

LM - Certo e ai vocé tinha um grupo de amigos que eram filhos de outros operarios vocé
tinha parentes 1a?

MG - Toda a minha familia...

LM - Toda sua familia era de I&.

MG - Toda a minha familia é de Curitiba, ainda permanece 14, s6 eu e meu irmao que nos
afastamos

LM — Que vieram para o Rio.

MG - Meus irmaos ndo é? Por que o bioldgico saiu antes foi para Sao Paulo e outro que
¢ adotado eu que trouxe para o Rio de Janeiro.

LM - Para o Rio de Janeiro.

MG - O resto da familia permanece la.

LM - E uma coisa Eugénia, vocé comecou 0s estudos onde?

MG - Comecei la em Curitiba, no Grupo Escolar Professor Brandéo.
LM - Escola publica?

MG - Numa escola publica. Depois passei para colégio estadual do Parana, escola publica
também naquela época as escolas publicas eram as melhores.

LM - Eu ainda peguei um restinho disso.

MG - O ensino nem se comparava ao ensino das escolas particulares, muito bom. E uma
coisa muito interessante 14 em Curitiba ja existia 0 que aqui no Rio de Janeiro, por
exemplo, acho que s depois de Brizola que comegou a ter, nas escolas nos tinhamos o
lanche, nés chegavamos e a gente comia era sopa, era banana assada, era uma coisa bem
substancial que Ihes dava eram uma merenda escolar que ndo existia, quando cheguei
aqui no Rio de Janeiro na década de [19]70 isso ndo existia, depois com o Brizola que foi
instituida, com o Darcy Ribeiro ndo é? Parece que eles é que instituiram a merenda
escolar. Mas la em Curitiba isso ja existia.

LM - Ja existia.
MG - E o ensino era espetacular. Eu fiz entdo tudo na escola pablica ai o pré-vestibular

qguando fui para pré-vestibular eu ja estava trabalhando para pagar um cursinho pré-
vestibular.



LM - T4, e ai quando vocé resolveu fazer pré-vestibular vocé ja tinha medicina como
alvo? Porqué que surgiu a medicina na sua vida? VVocé ja trabalhava no que? Como é que
foi esse momento ai da sua vida?

MG - Eu comecei a trabalhar com 15 para 16 anos de idade por forca da necessidade de
ter que trabalhar. Entdo terminei..... naquela época a gente fazia o ginasio, quarta série
ginasial e fui trabalhar. E como s6 tinha ginasio fui trabalhar numa empresa que existe
até hoje, embora ela tenha mudado a caracteristica, uma empresa comercial chamada
Prosddcimo.

LM - Prosddcimo de eletrodomestico.

MG - 1ss0, sO que na época ela era tipo magazine la em Curitiba. E eu fui trabalhar na
sessdo de fichario desse Prosddcimo, eu ficava o dia inteiro procurando as fichas para os
crediarios. E ai eu me dei conta de que aquilo ndo era a vida que eu queria para mim ficar
o dia inteiro emprestando, alugando ali o0 meu tempo de vida tdo precioso para uma
instituicdo comercial. Ai olhava em volta e via minhas tias, e as amigas das minhas tias
todas dona-de-casa, presas a coisas que eu olhei e falei: © - Isso também ndo quero para
mim, eu quero uma independéncia financeira para poder decidir a minha vida’.

LM - Foi inicio da década de [19]60n&o é?

MG - Foi por que eu levei...... [19]65, [19]66 por ai.

LM - Meados dos anos [19]60.

MG - Por ai.

LM- Quer dizer, um periodo em que a sociedade estd mudando a beca, mesmo
politicamente, mesmos 0s costumes também, ndo é Maria Eugénia? Ja é....

MG - Foi o inicio da Era de Aquarius que fez a revolugdo toda no mundo inteiro e eu
acho que acompanhei muito bem essa revolugéo e, por conta de ter acompanhado essa
revolucdo eu era uma pessoa assim muito, ndo era bem vista na comunidade porque eu
era diferente das outras....
LM - Vocé era avancada.

MG - Eu fui fazer a segunda parte que hoje, eu ndo sei como € que chama hoje, naquela
época era cientifico.

LM - Hojeé .......
MD - Ensino Médio.
LM - Ensino Médio.

MG - Os trés ultimos anos do cientifico eu fiz, como eu trabalhava durante o dia tinha
que estudar durante a noite. E eu fui para o Colégio Estadual Parana que so tinha homens



a noite. Ai eles abriram uma excecao para mim, para uma outra moca chamada Lenora,
que se tornou uma das minhas maiores amigas, € uma americana que tinha chegado no
Brasil chamada Carol, nds éramos as trés unicas mulheres no colégio inteiro para homens
entdo nos tinhamos entrada especial, saida especial.

LM - Gozavam de altos privilégios.

MG - Os professores tinham medo que a rapaziada agarrasse a gente nos intervalos, trés
mulheres no meio daqueles homens todos. Eu fui uma das primeiras mulheres a usar calga
comprida em Curitiba.

LM - Nossa!

MG - As tradicionais familias ndo deixavam os filhos se aproximarem de mim para
namorar essas coisas porque eu era uma coisa perdida.

MD- A ovelha negra. (Risos)

MG- Eu fumava na rua, fazia assim verdadeiros escandalos meu comportamento eram
um comportamento escandaloso para época.

LM - E como é que ficava a relacdo familiar nisso? Os seus pais.......

MG - Muito conflitante. Com a minha mae era batida de frente o tempo inteiro. O meu
pai era uma pessoa assim mais suave até assim mais digamos iluminada e com ele eu
tinha um relacionamento bem melhor, ele entendia... me entedia melhor, me passava
muita literatura, meu pai era um autodidata entdo talvez a escolha da profissdo médica foi
muito por ele. Ele gostava muito de ler sobre medicina, ele tinha livro... até hoje eu os
tenho, muito livro de medicina, ele fazia cole¢des. Na época tinha uma revistinha
chamada “Medicina e Saude”, ele tinha todos os folhetos daquilo entdo eu acho que
também foi muito... influéncia mas uma influéncia indireta.

LM - Entendi.

MG - Porque quando eu disse que eu queria fazer medicina ele disse para Mim: - E
muito pesado para vocé, nds ndo podemos sustenta-la e vocé vai ter que trabalhar e fazer
faculdade vai ser muito pesado. Faz uma coisa mais leve, faz um curso de secretariado,
datilografia, cenografia essas coisas assim que voceé vai ter uma carreira que vai te render
rapidamente vocé nao vai ser sacrificada’. Mas eu optei pela medicina, mas eu ndo sei de
repente era medicina que eu queria e acabou nunca pensei em fazer...

LM - Em outra coisa. E como é que foi esse pré-vestibular ai que vocé fez?

MG - Muito sofrido, muito sofrido porque eu trabalhava um dia inteiro ai ja, ai tem
pessoas na vida da gente que aparece assim, do nada e que tem... fazem uma diferenca
enorme na sua vida e que de repente vocé naquele momento vocé nem se da conta, vocé
sO vai dar conta la na frente quando vocé péra para dar uma olhadinha como é que as
coisas aconteceram. E teve uma pessoa dessas na minha vida eu ndo me lembro o nome
dele, ele era psicdlogo e trabalhava na biblioteca estadual do Parana. Fazia atendimentos
gratuitos de orientacdo vocacional e eu estava muito angustiada, porque eu queria estudar,
queria trabalhar e estava angustiada e eu fui... eu frequentava a biblioteca e eu fui
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conversar com essa pessoa, era um senhor naquela época ele devia ter uns 40 anos, para
mim ele era um senhor, ndo é? Ele fez o teste de orientacdo vocacional e fez aqueles testes
que ddo o indice do seu QI. E depois disso ele falou para mim: - Olha o seu QI é acima
da média e vocé esta desperdigando seu tempo nessa atividade que vocé esta fazendo’. E
ai eu coloquei para ele meu problema econémico-social e essa pessoa hem arrumou um
emprego numa companhia mista, quer dizer, era uma companhia que tinha fundos do
governo do estado do Parand, mas ao mesmo tempo de particulares.

LM- Certo.

MG - Que era... que me permitiria o salario era maior, o servico era mais tranqilo eu era
recepcionista desse lugar, e me permitia estudar. Foi gracas a este emprego que eu pude...
porque eu estudava, eu trabalhava durante o dia... chamava Café do Parana era uma
companhia de fomento agricola, era uma companhia de fomento agricola e eu ficava na
recepcdo numa sala tudo bonita ,toda bonitinha s6 atendendo as pessoas para levar até a
diretoria. Com isso eu podia estudar, estudava o tempo todo. Saia dali ia até o colégio
estadual do Parana, hoje quando eu meu volto em Curitiba que eu vejo a distancia que eu
percorria € uma coisa assim, gente...

LM - Nada como quando a gente jovem, ndo é? Maria Eugénia.

MG - E essa coisa de andarilha, eu sempre fui andarilha, isso é a coisa de outras...

LM - Vidas.

MG - Vidas, com certeza. Mas entdo eu saia do café do Parana e ia para o Colégio,
chegava no colégio a gente ia para cantina que tinha uma sopa gratis, um sopdo gratis e
um sanduiche de mortadela, pdo com mortadela, eu fiquei trés anos tomando sopéo e
comendo sanduiche de pdo com mortadela.

LM - Hoje em dia vocé ndo deve nem gostar muito mais mortadela.

MG — Teve muito tempo que eu ndo gostava, mas agora ja perdi. Ai eu fiz.... sé passei
no terceiro vestibular.

LM - Pois é, na hora da competicdo ndo é? Maria Eugénia chegar 1a vocé vai...

MG — Isso me revoltava muito... por isso que hoje...

LM- Vocé fez o primeiro?

MG- O primeiro foi por fazer, o segundo ja foi mais para valer ndo consegui, s6 consegui
no terceiro. Mas ai no terceiro era assim, eu sabia que eu ia entrar, eu era uma das
melhores alunas, eu sentava na frente ficava assim olhando para o professor e eu dediquei
aquele ano da minha vida para fazer vestibular, para passar. Entdo, tinha certeza que ia
passar, mas hoje esta em debate esse negocio do nimero de vagas para os alunos, para
os alunos carentes...

LM - Vocé ndo conseguiria, ndo é? Porque vocé é muito branca.
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MD — Tem um outro processo, 0 Prouni que é para quem é carente.

MG — Carente. Entdo, quer dizer € uma injustica, ter que trabalhar e estudar para competir
com quem sé estuda, era muito revoltante. Entdo agora vocé vé, 30 anos depois que eu
passei por tudo isso é que essa coisa vem a baila e eu acho que é s6 aqui no Rio de Janeiro,
ou é nivel nacional.

LM - N&o eu acho que € a nivel nacional.

MG - Pois €, mas a competitividade é uma coisa muito cruel porque é muito desigual...
LM - E como que foi a entrada na universidade vocé entrou em [19]69?

MG - [19]69.

LM - Na Universidade Federal do Parana.

MG - Tinha que ser essa porque...

LM - Né&o dava para pagar.

MG - Nao dava para pagar, exatamente.

LM - E como é que foi a chegada la na universidade convivendo com pessoas de um
outro mundo, de repente social, claro que deviam ter pessoas com nivel econémico-social
mais proximo do seu. Mas a maioria devia ter um outro status, quer dizer, e como que foi
conviver com essa realidade? Como foram os primeiro os anos na faculdade? Era o que
VOCé esperava?

MD — A senhora continuou trabalhando?

MG — Sim. Nessa época eu ja tinha passado da Café no Parana para a prefeitura municipal
de Curitiba porque a prefeitura tinha seis horas de trabalho direto entdo permitiria que eu
fizesse a faculdade ndo é? Porque o outro emprego era de oito da manha as cinco da tarde
ndo dava. Medicina € tempo integral, de manhd, de tarde, de noite. Entdo ndo da. Na
prefeitura municipal eu fiz um concurso, passei € ai entrei... trabalhava exatamente na
parte do prédio onde fazia assisténcia médica para funcionarios. E eu trabalhava la e nas
horas que dava eu corria para faculdade. O primeiro ano foi assim foi muito dificil, porque
também era uma competicdo desigual porque eu ndo tinha tempo para estudar como eles
tinham, a maioria das cadeiras eu tive que fazer a noite, por exemplo, uma das cadeiras
mais importantes que era anatomia que era aquela cléssica dissecacao de cadaveres e todo
mundo que faz medicina sabe, eu tive que fazer a noite com pessoal que tinha sobrado,
digamos assim, que eram 0s que ndo tinha muito interesse era noite. Os bonzao ficava no
dia... os melhores eram durante o dia. E quem trabalhava ou ndo tinha muito interesse
ficava a noite, eu tive que ficar a noite por forga do meu trabalho, mas nessa época eu ja
tinha um namorado e esse namorado eu passei para o segundo ano da faculdade e a gente
resolveu casar, quando eu estava no segundo ano da faculdade.

LM - E ele era também estudante?
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MG — N&o, ele era publicitario, ele era do interior de Sdo Paulo, Birigui, cidade do
[Reinaldo] Gianechini, bonito como ele.

LM - Bonito como ele uau. (Risos)

MG - Foi para Curitiba para trabalhar com publicidade e ai nés nos conhecemos
estadvamos namorando.

LM - Vocé tinha vinte e pouquinhos anos?

MG - Eutinha 23 anos, nés namoramos e de repente nds resolvemos casar. Entdo quando
eu estava no segundo ano da faculdade em julho de [19]70 nds casamos, na igreja catélica
no dia 18 de julho de [19]70. Casamos e foi... larguei o emprego para me dedicar ao
estudo e a ele, casamos ele comprou um apartamento, uma gracinha montamos um
apartamento tudo muito bonitinho.

LM - Estava feliz Eugénia?
MG - Tava muito feliz.
LM - Que bom!

MG - Cinco meses depois ele faleceu, cinco meses depois, no dia 23 de dezembro de 1960
nos saimos de Curitiba num carro zero km, que, na época, fazia o maior sucesso chamava
Karmann Ghia, ela ndo conheceu, vocé conheceu.

LM — Karmann Ghia, me lembro.

MG - Nem sabe o que é. Num Karmann Ghia verde que tinha saido da loja e n6s pegamos
a estrada para eu conhecer a familia dele porque todo 0 mundo... como nosso casamento
foi muito réapido, ndo deu para mim conhecer a familia dele. Na noite anterior eu tinha
feito um jantar porque ai eu me dediquei as artes culinérias e a faculdade. Tinha feito um
jantar para meu irmdo, meu pai, minha mae e tal e no dia seguinte de manha acordamos,
pegamos a estrada, uma hora e meia depois ele tava morto. E ai a minha vida mudou quer
dizer, foi assim uma coisa se eu ja era vista com olhos assim meio estranhos... a partir do
momento em que eu perdi um marido, ai eu era um bicho completamente estranho,
anémalo naquele meio em que eu vivia. Porque depois que acabou o trauma, depois que
acabou, falei: “Nao, a vida esta aqui, vamos para frente”.

LM - Gente vocé viuva com 23 anos de idade, Maria Eugénia, meu Deus!

MG - Foi uma coisa assim um dia que a gente teria que ter um capitulo a parte para falar
sobre isso, melhor a gente passar meio batido por cima, mas ai eu fiquei mais estranha
ainda porque eu voltei para aquele apartamento, o apartamento era a coisa mais linda do
mundo. Ele tinha decorado nos minimos detalhes, ele era perfeccionista, tudo assim que
ele tinha colocado e eu voltei. O meu pai queria que eu voltasse para eles eu falei: “Nao,
a minha vida agora ¢ outra’. Eu fui morar num apartamento sozinha fazendo medicina,
andando de calgcas compridas, fumando e ai pronto, ai eu fiquei completamente
desgarrada, entdo minha relagdo com os meus colegas de faculdade era uma coisa assim
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muito dificil, eu tinha um grupo que era um grupo meio, as pessoas diziam aquele grupo
era....

LM — (Inaudivel).
MG - Exatamente eram cinco ou seis pessoas.
LM — Dos perdidos entre aspas.

MG - Foi assim a coisa... uma das fases mais legais da minha vida foi esse periodo da
faculdade, pela faculdade em si porque agora eu ndo sei como esta, mas na faculdade... a
Faculdade de Medicina, da Universidade Federal do Parana era considerada uma das
melhores faculdades do Brasil e a gente sabia, a gente aprendia mesmo, era uma medicina
de altissima qualidade, humanizada, sabe? Hospital de Clinicas da Universidade Federal
do Parana ¢ referéncia até hoje e eu vivi toda aquela coisa de uma forma muito e muito
intensa. Quando me formei eu sai me sentindo médica, eu sabia fazer uma pequena
cirurgia, eu sabia fazer um parto, eu sabia fazer um diagnaostico clinico, eu era médica.

LM - A formacdo mesmo vocé tinha.

MG — A formacdo muito boa, completamente diferente do que eu vejo hoje. Hoje eles
escolhem os médulos que eles querem fazer, ndo existe aquela coisa de tudo, entdo é.....

LM - Vocé fica muito solta.

MG - E a gente... ndo tinhamos esse negocio era fazer tal cadeira, no tal periodo, tal
horéario e tudo com muito rigor; os professores eram muito rigorosos, ensino nessa epoca
de faculdade minha foi muito bom.

LM — Que professores assim que vocé tem uma lembranga mais viva que vocé gostaria
de registrar como... que tenha te influenciado ou por uma razdo pessoal, ou pela
profissional, pela admiragéo? Teria algum?

MG - Na faculdade, na faculdade tem um professor que para mim foi inesquecivel que
ele ja morreu ha muitos anos que ele ja era um senhor naquela época com mais 60 anos
Dr. Mério de Abreu. Ele era cirurgido, ele tinha sido... j& tinha recebido uma homenagem
que se chama o “bisturi de ouro” pelo tipo de cirurgia que ele fazia, umas trés vezes, mas
ndo era pela cirurgia porque eu nunca gostei de cirurgia, era pelo lado humano dele
como.... quando a gente ia fazer as visitas na enfermaria de cirurgia como que antes de
ensinar a gente a cirurgia, os procedimentos de cirurgia, ele ensinava para gente o respeito
ao ser humano que estava ali. Entdo, eu lembro como ele ficava bravo, ele era uma figura
muito bonita, alta com aqueles cabelos grisalhos assim muito.... 0os cabelos grandes, 0s
olhos azuis como ele ficava injuriado quando ele percebia uma falta de respeito de um
dos colegas ou estudantes ou residentes ou sei la qualquer pessoa em relacdo a um
paciente que tivesse, porque o Hospital de Clinicas é um hospital universitario, mas s
atende pessoas carentes, agora ndo mais, mas naquela época era assim. Entdo tinha... tem
muito das pessoas... quando ele percebia qualquer tipo de comportamento que pudesse
ofender aquele ser humano que estava ali, ele virava bicho.

LM - Que fosse um pouco mais discriminatoria.
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MG - Eu nunca esqueco disso, quer dizer, aquele atendimento humanizado no cirurgido,
principalmente, porque cirurgido é uma pessoa muita fria, eles cortam, dissecam e tem
que ser porque send@o ndo aguentam. Mas ele néo tinha perdido aquele lado humano dele,
ele é assim para mim uma pessoa inesquecivel, ele foi um dos homenageados da nossa
turma.

LM - Da sua turma. Maria Eugénia, me diga uma coisa, nesse periodo que vocé fez a
graduacdo vocé chegou a ter... a fazer parte de algum grupo assim de pesquisa, ter bolsa
a ser, por exemplo, estagiario, dar alguma disciplina para algum professor? Tinha esse
tipo de vivéncia?

MG - Nao tinha... tinha... esse tipo de vivéncia la na universidade?

LM - Ou monitoria alguma coisa assim?

MG - Tinha monitoria, eu nunca me interessei por monitoria.

LM — Certo.

MG - Fora isso s6 tinha que vocé atendia nos hospitais de emergéncia, académico em
hospitais de emergéncia é uma coisa que sempre teve; a partir do terceiro, quarto ano a
gente ja podia fazer aquelas provas e entrava nos hospitais de emergéncia, eu nunca quis,
porque eu nunca tive vocacgdo para atender emergéncia. Entdo, eu nunca quis, monitoria
eu nunca quis, eu estudava direto naqueles... as matérias que tinha o durante o periodo, e
tivesse uma folguinha, um feriadinho eu pegava a estrada, eu comecei a viajar porque ai
eu tinha... eu recebia pensdo que ele tinha deixado para mim; era na época uma pensao
relativamente confortavel porque como publicitario ele ganhava muito bem, e era
proporcional o salario, diferente de agora...

LM - De hoje, exato.

MG — Entdo eu tive... eu figuei com uma situacdo muito confortavel, eu fiquei com
dinheiro sé meu para mim poder...

LM - Tocar sua vida.

MG - Tocar minha vida.

MD - S¢ estudando nédo é€? Agora.

MG - S6 estudando e ai assim passava sempre com as melhores notas, por media etc e tal
e ai pegava a estrada, ia de carona, de avido, de carona e andei o Brasil inteiro; eu ia para
Bahia muito, naquela época todo mundo ia para Bahia, tem até a musica, ndo €? Todo

mundo ia para Bahia, para Arembepe que era uma colénia de hippies.

LM — Vocé frequentou Arembepe, meu Deus! Janes Joplin também......(Risos)
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MG - Naeépocaem que Arembepe era Arembepe. BUzios, na época em que Brigite Bardot
andava la. Eu ia para Buzios, ia para Arembepe, eu vinha de Curitiba para Bazios, vinha
de Curitiba para Arembepe... era assim, muito legal.

LM - Entdo foi um periodo, apesar de tudo, muito bom na sua vida.
MG — Muito bom.

LM - E ai quando vocé se formou veio a residéncia ou residéncia veio um pouquinho
antes?

MG — Nao, eu me formei em dezembro de 1974 e no dia dois de janeiro de 1975 eu estava
assistindo a primeira aula com professor Rubem [David]Azulay na Universidade Federal
Fluminense, porque passei para a selecdo do mestrado naquela época.

LM - Como que foi essa mudanga, essa viagem do Parana para o Rio de Janeiro?

MG - A escolha, ndo é? A escolha primeiro. Eu escolhi fazer dermatologia! A minha
escolha inicial foi dermatologia porque na Universidade Federal do Parana a
dermatologia era muito fraca e as cadeiras fortes, por exemplo, a pediatria era muito forte
e o professor titular da pediatria estava montando, aperfeicoando a equipe dele. Ele queria
um especialista de cada area médica ajudando na pediatria. Entdo, por exemplo, o
cirurgido vascular com pediatria...

LM — Especializacdo em pediatria.

MG - O neuro pediatra, o cardiologista pediatra e o dermatologista pediatra; ele queria
isso também. Ent&o, a intencdo inicial foi essa, inclusive, eu conversei com ele 0 nome
dele era professor Israel; ele também era uma figura maravilhosa e ele falou para mim:
“Vocé vai, faz o mestrado porque nos estamos qualificando os profissionais e faz a
dermatologia pediatrica” e foi essa intencdo e ai eu queria o professor Azulay.

LM - Vocé obviamente ja conhecia o professor Azulay de artigos, de...

MG - Conhecia, de artigos de livros e etc e tal...

LM - E ja sabia dele aqui do Rio de Janeiro.

MG — Da qualidade dele, do ensino dele. E ai 0 mestrado com o professor Azulay era na
UFF, porque o professor Azulay fazia trés ou quatro... vocés até ja entrevistaram ele?
LM —J4, ja.

MG - Eram trés ou quatro faculdades que ele monopolizava tudo. Mas o mestrado era na
UFF, entdo eu fiz a prova em dezembro de [19]74 e fiz a prova, fui aprovada para o
mestrado. A gente fazia 0 mestrado e a residéncia juntos naquela época, entdo eu comecei
na UFF no 2 de janeiro de 1975 por causa do professor Azulay. E ai eu trouxe... 0 meu
pai faleceu seis meses antes de eu me formar.

LM - No mestrado? N&o, na graduacgédo?
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MG - Na graduacdo; meu pai faleceu em agosto de 1970 eu me formei em dezembro
1970.

LM - [19]74

MG - Desculpe, 1974. Ai o qué que aconteceu? Eu tive, eu tive ndo, eu trouxe a minha
mée e 0 meu irmdo adotivo porque meu irmdo bioldgico ja morava fora de Curitiba; eu
0s trouxe para ficar comigo aqui no Rio.

LM — Aqui no Rio de Janeiro.

MG - Em Niter6i no caso. E ai eu assumi esse compromisso com a familia e tinha que
ganhar mais dinheiro do que aquela pensao que eu ganhava. E ai eu precisava de bolsa,
as bolsas do mestrado tinham sido disputadas no tapa, como sempre, e as pessoas
tinham.... existe uma inclinacdo para que se privilegie as pessoas que ja tem, que ja estdo
no meio e tal e em todos os lugares é a mesma coisa, ndo é? Essas pessoas ganharam as
bolsas que eram poucas e eu fiquei sem bolsa; eu me lembro até que eu tive uma briga,
fui tomar satisfagdes com professor Azulay que eu achava que tinha tanto direito quanto
0s outros, mas eu fiquei sem bolsa. E ai eu conheci uma outra pessoa que foi assim
fundamental na minha vida profissional e particular também: o professor René Garrido
Neves.

LM - René Garrido.
MG - O René Garrido falou.
LM - Ele era professor de la.....
MG - Da UFF.......
LM - Da UFF, da graduacdo e da pos também.
MG - E da po6s também. Entdo, ai o professor... e ele era médico do Instituto de
Leprologia, aqui de S&o Cristdvéo, nessa época. Entdo, ele soube da minha situag&o, alias
era uma coisa, as pessoas se penalizavam muito quando olhavam para mim falavam: “Ali
aquela moca 14 é viava”. E aquilo despertava, todo mundo ficava com pena de mim. Eu
me lembro a esposa do Azulay que falava, onde a gente se encontrava... ela me levava...
LM — A viuvinha. (Risos).
MG — E me levava.
LM — Sé um momento, Eugénia.

Fital-LadoB
MG - Entéo, o professor René Garrido Neves me levou para o Instituto de Leprologia e

me conseguiu uma bolsa do Conselho Nacional de Pesquisa CNPq, de iniciacao cientifica
para que eu desenvolvesse um trabalho completo.
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LM — Pois é e ai, ai que se deu....

MG - Ai que se deu......

LM - A entrada na lepra na sua vida... porgue até entao...

MG - Nada.

LM - Dermatologia pediétrica.

MD - E nenhuma disciplina de lepra na época de graduagdo? N4o teve nada?

MG - Olha que eu sempre digo isso, € um depoimento publico meu, eu ndo sei 0 que
aconteceu nesse dia que deram essa aula, ou eu dormi ou eu faltei ou eu fiquei
conversando porque...

LM — O mais incrivel € que foi um dia s6, ndo é? Porque...

MG - Eu ndo vi nenhum paciente de lepra, eu ndo frequentei nenhum sanatorio, 14 em
Curitiba tem um centro de estudos, tem um sanatério...

LM — Sao referéncias, inclusive.....

MG — E eu nunca vi nada disso, nunca ninguém me levou. Eu fui ver aqui com o professor
René, no Instituto de Leprologia e ai por conta da bolsa, ndo €? Da pesquisa.

LM - E ai vocé ficou no Instituto de Leprologia como bolsista.
MG - Desenvolvendo a pesquisa com lepra.
LM - Com Dr. René e fazendo mestrado.

MG - E ai nessa coisa do Instituto de Leprologia eu conheci uma outra pessoa que foi
também fundamental na minha vida foi a doutora Maria Leide... Wand Del Rey de
Oliveira. Nés nos conhecemos ela estava vindo de Vitdria terminando porque parece que
ela terminou a graduacéo dela aqui...

LM — Exatamente isso.

MG - Porque ela ja estava Instituto de Leprologia e eu ja tinha terminado. E foi assim
uma afinidade total até hoje uma das pessoas que eu mais respeito, que eu prezo, que eu
admiro em termos de como... profissional de saude publica, de hansenologista, € a Maria
Leide. A gente € amiga até hoje.

LM - E como é que foi esse inicio? Como é que foi o mestrado, quer dizer, vocé terminou,
ai vocé ndo de repente ja ndo optou mais por dermatologia pediatrica ai entrou a
hanseniase? Como é que foi essa mudanca todo na sua vida? Porque ai significaria isso
também, salvo engano meu, vocé permanecer no Rio de Janeiro, ndo é? Ai vocé ja optou
por permanecer, nao queria mais voltar, como € que foi esse momento?
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MG - E mais ou menos assim como voceé falou, quer dizer, o que aconteceu foi o seguinte:
a bolsa em lepra permitiu que eu desenvolvesse a minha tese de mestrado. Entdo, a minha
tese de mestrado foi histopatologia de lepra, foi orientada pelo professor René Garrido
Neves; o trabalho todo desenvolvido no Instituto de Leprologia. Eu fui a segunda médica
a defender tese de mestrado em dermatologia na UFF, o primeiro foi o doutor Sinésio
Talhari.

LM — Mentira, é?

MG - O segundo fui eu, ai desencadeou, veio as teses todas... € com isso em 1975, no
final de [19]76 eu estava defendendo a minha tese de mestrado.

LM — [19]76?

MG — E. Em agosto de [19]76 o Instituto de Leprologia foi, por um decreto, incorporado
a Fundacdo Oswaldo Cruz. Essa histdria vocé ja conhece de outros depoimentos...

LM — Mas eu quero escutar a sua fala também sobre.

MG - Foi uma decisdo politica acabar com o Instituto... ndo foi exatamente acabar... foi
incorporar o Instituto de Leprologia ao Instituto Oswaldo Cruz que estava sendo também
resgatado. Além do Instituto de Leprologia existiram outras entidades que também foram
incorporadas, ndo €? E com essa incorporacdo do Instituto de Leprologia ao Instituto
Oswaldo Cruz, da Fundag@o Oswaldo Cruz, houve uma reestruturagéo de servicos. Nessa
reestruturacdo de servigos quem tinha a bolsa de CNPq e estava fazendo mestrado foi
oferecido um contrato de trabalho; me ofereceram um contrato de trabalho aqui na
Fundacdo Oswaldo Cruz, eu assinei esse contrato de trabalho em agosto de 1976 como
pesquisadora, o salério era uma coisa assim astrondmica para época.

LM — E mesmo Maria Eugénia, que bom...

MG - Eu ja tinha passado num concurso, dois vinculos do INSS, o concurso tinha sido no
final de [19]75, entdo eu tinha dois vinculos no INSS e um vinculo com o Estado, eu tinha
trés empregos. Os trés empregos ndo davam o salério da Fundacdo Oswaldo Cruz, na
época, o presidente era o tal de Vinicius...

LM - Da Fonseca.

MG- Ele revolucionou... Ai eu assinei o contrato e ai ndo tinha mais porqué eu voltar para
Curitiba porque eu estava trabalhando com pesquisa que eu ja tinha arranjado...

LM — Na area que vocé queria, ndo é?

MG - Uma situacgéo financeira privilegiada e por isso também fiquei aqui.

LM - Agora eu queria s voltar um pouquinho, Eugénia... vocé falou dessa fase do
mestrado e tudo mais, a gente vé no seu curriculo que quando... logo depois que vocé
entrou no mestrado em [19]75 mesmo, vocé foi auxiliar de ensino na disciplina

dermatologia. Ai eu até fiz uma pergunta: “Foi aqui que vocé descobriu a hanseniase? E
tal”, mas ai i1sso vocé ja contou para gente mais ou menos como que foi. Por que quem
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dava essa disciplina dermatologia era o professor René ou era disciplina do professor
Azulay?

MG — Nao, ainda era o professor Azulay I&. O professor René era no Instituto de
Leprologia e isso dai foi um concurso que eu passei, eu passei nesse concurso de auxiliar
de ensino para UFF e ai a gente também...

LM — E como se fosse, de repente, hoje um professor substituto, talvez seja alguma coisa
parecida.

MG - Isso, também. E como crédito do mestrado também a gente tinha que dar aula e as
aulas que eu dava, eram todas sobre hanseniase porque eu era a Unica que estava no
Instituto de Leprologia. Entdo, a hanseniase comecou... essa pratica de ensinar hanseniase
comegou em 1975 com os alunos da graduacao e da pos-graduacdo da UFF.

LM — Certo, ou seja 30 anos.
MG - Trinta anos.

LM - Muita coisa, ndo é? Ai a gente viu também que em setembro de [19]75 vocé teve
um titulo de Especialista em Hansenologia pela Associacédo Brasileira de Hansenologia e
Associacao Brasileira Médica.

MG - Associacdo Médica....

LM — E, Médica Brasileira. E esse titulo de especialista ele, como que vou dizer, era para
além do seu mestrado, era uma outra especializacdo, entdo esse periodo de [19]75 quando
vocé estd chegando no Rio de Janeiro, se especializando e tal, foi o periodo que vocé
também fez esses concursos para o INSS, para o estado, quer dizer, como vocé ndo teve
a bolsa para o mestrado a principio, vocé tentou se estabelecer em outros campos?

MG — Exato. Isso também acho que € uma filosofia de vida. Eu estava preparando a minha
vida profissional, entdo tudo o que aparecesse pela frente, eu fazia e depois eu via o0 que
vai acontecer. Ndo desperdicava um concurso e todo mundo ficava antenadissimo: “Ah
vai ter um concurso, vamos fazer”, “Vai ter titulo de especialista, vamos fazer”, entendeu?
Tudo o que fosse possivel, a gente ndo perdia nenhuma oportunidade e depois sentava e
escolhia. Naquela época as coisas eram muito mais faceis, hoje em dia eles tém muito...
nédo tem concurso, nao tem emprego, € dificil. Naquela época néo era, era facil a gente.....

LM - Hoje em dia muita gente fazendo também.

MG — E néo tem, quer dizer, eu passei em dois vinculos do INSS, todo mundo fazendo
concursos oficias, federais, agora ndo tem. Ha anos que ndo tem concurso, naquela época
tinha e a gente fazia tudo, ndo perdia oportunidade era por isso.

LM - Em [19]76 vocé fez um concurso para a dermatologista e imunologista do INAMPS.

MG - E esse que eu estou falando.

LM — E esse que voceé esta falando e ai vocé trabalhou aonde?
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MG - Em S&o Gongcalo, mas eu trabalhei durante muito pouco tempo porque as coisas
coincidiram: o emprego do estado, o concurso do INSS para esses dois vinculos e a
Fiocruz, eles foram assim desencadeados em questdo de meses. E ai eu tive que escolher.
Eu praticamente fiquei uns trés meses sé trabalhando com imunologia e dermatologia, o
vinculo do estado permanece até hoje porque eu atendia... ai sim, ai eu comecei a atender,
além de atender os pacientes la no Instituto de Leprologia, eu atendia no sanatorio Tavares
de Macedo, que € o centro médico do estado, em Itaborai.

LM — Do estado la em Itaborai, exatamente.

MG - [19]76, agosto de [19]76, o contrato com o estado, com o sanatério Tavares de
Macedo e o contrato com a Fiocruz para pesquisa em hanseniase e dai para frente foi so...

LM - Foi s6 hanseniase. Entdo, fala um pouco para a gente agora Maria Eugénia, como
é que foi essa entrada no Instituto Oswaldo Cruz, do Instituto de Leprologia. Nesse
periodo dessa mudanca vocé obviamente chegou a trabalhar 1a em Séo Cristovdo um
tempo... como é que foi essa experiéncia de vocé participar desse momento em que 0
Instituto estava... se desmantelando, mas ele estava se... desmanchando, vamos dizer
assim, e sendo absorvido pela Fiocruz? Como é que foi e quem eram essas pessoas que
estavam 14? Como € que era o trato cotidiano com os pacientes? Fala um pouco para gente
do trabalho I4.

MG — L& a gente tinha, um ambulatorio que fazia a parte assistencial e tinha as pesquisas,
as pesquisas e o ensino. Entdo... e internava pacientes no hospital Frei Antdnio. Tinha a
parte ambulatorial, a parte de pesquisa e a parte de internagdo. A pesquisa era em funcao
dos pacientes internados e dos pacientes ambulatoriais, quer dizer, se mantinha a
assisténcia em internacdo por conta da pesquisa. E, na época, tinham dois médicos que
faziam assisténcia, doutor Murilo e doutor Osmar Mattos; tinham dois patologistas,
doutor René Garrido e doutora Lygia [Madeira] que era também, além de patologista, ela
eratambém diretora do Instituto de Leprologia. Doutor Candido [Silva] que fazia... doutor
Candido e doutor Inélio [Martins de Castro] faziam pesquisa de imunologia e os médicos,
professor Azulay, professor Antonio Carlos, sempre frequentavam o hospital e o
ambulatério por conta das pesquisas e dos estudos que eles faziam. Eu ndo tive
consciéncia na época de que estava se desmanchando uma coisa para comecar outra, eu
ndo tinha ainda...

LM — Essa percepcéo.

MG - Nao, sedimentado essa coisa de que aquilo la era importantissimo, que a coisa
estava se desmontando, na época ndo tive essa consciéncia, absolutamente eu fui levada.
Vim para ca assim, fui levada pela circunstancia, eu néo tive... eu vi o0 movimento do
doutor René, eu vi 0 movimento que as pessoas mais velhas faziam, sabe? Eu até entendia,
mas eu ndo tinha consciéncia da importancia daquilo, o qué que estava acontecendo, ndo
tinha consciéncia. Ai os profissionais de |4 tiveram que optar ou eles entravam em um
outro regime de trabalho, que era o regime juridico Unico, ou eles permaneciam no regime
que era do funcionario publico. A quase totalidade, com exce¢do da doutora Lygia
Madeira, optaram por ficar dentro do regime do funcionalismo publico.

E ai em outubro de 1977 realmente nos, que eu falo foi, os profissionais que optaram
doutora Lygia e alguns técnicos, nos viemos para o campus da Fiocruz. Entdo, veio para
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0 campus da Fiocruz a doutora Lygia, como chefe e o resto do pessoal, eram todos jovens.
Os mais antigos optaram por ficar no Ministério e aqui ndés ocupamos esse espago que €
ocupado até hoje pelo ambulatério e neste prédio aqui, metade... o primeiro andar pelos
laboratdrios.

Veio também o arquivo de laminas de patologia, esta ai até hoje, uma coisa assim de valor
historico inominavel; vieram todos os prontuarios dos pacientes desde o primeiros
pacientes que foi atendido em 1953 14 no Instituto de Leprologia, esta aqui, esta guardada
aqui nos arquivos também, é um acervo assim que nao tem preco isso, ndo €? E as laminas,
os blocos de parafina das 1aminas e a biblioteca. A biblioteca era uma preciosidade! Ela
era frequentada por gente, essa mesa era da biblioteca, ela era frequentada por gente do
Brasil inteiro, de fora do Brasil e 0 acervo era uma coisa espetacular. Este acervo foi
perdido infelizmente porque ele foi 14 para a biblioteca, que seria, na época... a biblioteca
central de Manguinhos, s6 existia uma era 1a no castelo, e ela ndo tinha espaco fisico para
albergar todo o acervo.

E esse acervo foi direcionado para um pordo alguma coisa assim e o que eu saiba se
perderam obras assim valiosissimas. Isso tudo sob protestos muitos calorosos do
professor René, principalmente professor René, professor Azulay, mas o professor René
foi quem mais lutou, quem mais esperneou, quem mais gritou e ele ndo se conforma. Se
vocé conversar com ele, vocé vai ver que ele ndo se conforma até hoje do que aconteceu.

LM - Na entrevista dele, ele fala isso.

MG - O acervo da biblioteca foi perdido e ai eu fiquei sozinha atendendo os pacientes;
os pacientes foram transferidos de la para ca. Os pacientes que estavam no hospital, no
Frei Antbnio, que tinha condicGes de receber alta, receberam alta e vieram para 0 nosso
servico ambulatorial. E eu continuei aqui com a doutora Lygia como chefe até 1986 e
[19]87 quando houve uma mudanca drastica pela chegada da doutora Euzenir Nunes
Sarno, que ai mudou todo o perfil do nosso servico e eu continuei atendendo, sé fazendo
0 atendimento aos pacientes; todo esse atendimento sempre voltado para pesquisas
clinicas e epidemiol6gicas, mas a minha funcéo era atender aos pacientes.

LM - Sei. E esse atendimento Maria Eugénia, ele era feito aqui nesse ambulatério Souza
Araujo?

MG - No mesmo lugar que é feita até hoje.

LM - Ou seja, entdo ja tinha... esse atendimento, ele permaneceu, ele ja existia quando
vocé chegaram? Ai vocés chegaram e somaram € isso que eu estou entendendo?

MG - E isso. Entdo a minha atividade era atender os pacientes, basicamente, e a chefia
era da doutora Lygia. Em [19]86 a doutora Lygia ja tinha mais de 70 anos de idade e
chamaram uma pessoa para assumir a chefia, ai chamaram da Euzenir Nunes Sarno que
mudou tudo. E eu continuei fazendo assisténcia até 1994 mas ai ja tinha... eu ja tinha
auxilio do doutor Jose Augusto [Nery], outros médicos que passaram com a bolsa do
CNPq, mas quem foi chamado e que marcou presencga que estd até hoje, doutor José
Augusto da Costa Nery e ai como o doutor Jose Augusto ja estava assumindo mesmo a
parte assistencial, a doutora Euzenir me incentivou a fazer o doutorado que eu tinha
deixado de lado. Ai entdo [19]94 por ai que eu fui fazer o doutorado; e por conta de fazer
0 doutorado eu tive que deixar um pouco essa parte assistencial e dai para frente ndo
voltei mais para fazer parte assistencial. Primeiro foi a tese de doutorado e depois foi
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engajamento e treinamento em outros tipos de atividade que a experiéncia adquirida
durante esses vinte e tantos anos de atendimento clinico ambulatorial e hospitalar 14 no
sanatorio Tavares de Macedo, me permitiram e mudou um pouco o meu perfil
profissional, como é hoje: mais de treinamento e ndo é mais a parte assistencial,
treinamento e capacitacgéo.

LM - E ai quando vocés chegaram aqui vindos la do Instituto de Leprologia aqui para o
campus entdo j& existia que uma parte que trabalhava com hanseniase, é isso?

MG - N&o, ndo existia absolutamente nada.

LM - E esse ambulatorio Souza Aradjo que fazia esse atendimento, era sé um atendimento
assim muito basico como funcionava isso?

MG - Quando no6s viemos para ca?
LM — Isso.

MG - Nés faziamos atendimento é... eu ndo diria que fosse uma coisa basica ndo porque
a gente sempre contou... embora quando nds chegamos aqui no campus da Fiocruz houve
uma certa resisténcia.

LM — Isso que, esse ponto que eu queria chegar. Se houve resisténcia porque se vocé
chega num local que ja tem bem ou mal alguma pratica numa determinada atividade, as
pessoas ficam muito pé atras, ndo é Maria Eugénia? Com quem estd chegando, nédo
conhece ndo sabe o que €, entdo deve ser um periodo delicado esse ai.

MG - Nao tinha nenhuma pratica nessa época de atendimento de paciente hanseniano,
até porque acabou isso, acabou com Souza Aradjo. E ai vocé sabe pela histéria melhor do
que eu, e ai vocé tinha um buraco de anos e anos que néo se fazia nada, nem pesquisa.

LM — Nada em relacdo a hanseniase.

MG - Nada, ai nds chegamos a resisténcia foi porque no 10C ndo existia, como nao existe
até hoje, nenhum departamento ou setor que tivesse assisténcia de paciente diretamente
relacionada a pesquisa: nds somos a Unica unidade assistencial até hoje no 10C. E a
resisténcia que eu estou falando é em relacdo ao preconceito mesmo, as pessoas ndo
queriam que os pacientes circulassem pelo campus, ndo queriam atendimento de
pacientes de lepra, aqui dentro do Instituto Oswaldo Cruz. A resisténcia foi em relagdo
ao preconceito da doenca.

LM — Ao preconceito da doenca.

MG - E também porque eles ndo sabiam o que fazer com a gente... nds aparecemos aqui
assim tipo uma batata quente, que departamento que vai? N&o sabiam para onde que ia.
Nos fomos inicialmente para o departamento de bacteriologista, o chefe do departamento
era o doutor Ernesto Hoffer, mas o doutor Ernesto nunca tinha visto clinica de hanseniase,
ndo tinha nenhuma experiéncia. Entdo depois isso ficou anos, eu ndo sei quantos anos...
sO depois que o professor [José] Coura veio para cé, € que nds passamos, entdo, para

23



Departamento de Medicina Tropical, que é a coisa mais adequada para 0 nosso perfil.
Mas a resisténcia foi em relagdo ao preconceito da doenca.

LM - Ao preconceito da doenca... entendi.

MG - E até hoje nos temos a unidade assistencial como unica unidade assistencial do
IOC, quer dizer nds além do preconceito da doenga, nos tinhamos um perfil diferente
naquela época. Como hoje o forte do 10C é pesquisa de bancada... agora estd mudando...
as pessoas ainda fazem pesquisa epidemiolodgica, pesquisa de campo, mas a maior parte
era de pesquisa de bancada.

LM - Pesquisa de bancada.
MG - E a nossa pesquisa era diferente.
LM - Tinha também a de bancada, ndo é?

MG - Tinha a de bancada, mas a de bancada exigia a presenca do atendimento do paciente
por peculiaridade da doenca, do agente etiologico, a gente precisa do doente, da
assisténcia ao doente para poder fazer a pesquisa.

LM — Isso. E vocé chegou a trabalhar nessa pesquisa mais de bancada mesmo fazendo
isolamento, chegou a ter um pouco dessa vivéncia, ndo?

MG - Eu nunca trabalhei na bancada, eu sempre s atendia pacientes. A gente fornecia
material do paciente, eu tirava material de pacientes com pequenas cirurgias para 0s
colegas que faziam pesquisa de bancada, fizessem essas coisas: inoculacdo em cobaias,
tentativa de cultivo, tudo isso era com material que eu retirava dos pacientes, bidpsia de
pele, linfas cutaneas, eu fornecia material para eles, mas eu sé atendia os pacientes.

LM — Certo.

MG - A nossa pesquisa pioneira, prioritaria na clinica, foi a introducdo da
poliquimioterapia com a possibilidade de um tratamento com duragéo fixa e alta para o
paciente com cura. N6s fomos os pioneiros junto com Manaus e Bauru, 0s trés centros de
referéncia...

LM - Sao esses trés centros de referéncia?
MG — Eram na época.
LM - Agora séo sete.

MG — Cinco, eu acho. Na época eram 0s trés e esse estudo era um estudo multicéntrico
no caso. Cada centro de referéncia fazendo essa pesquisa e eu fui a médica daqui que
introduziu os pacientes na pesquisa, acompanhava, dava alta, e acompanhava. Esse estudo
revolucionou a conduta, a politica de hanseniase no Brasil. Baseada nesses estudos desses
trés estados e desses centros de referéncia, permitiu a norma de duracao fixa no tratamento
do paciente... a alta do paciente foi baseada nos nossos estudos, a minha tese de doutorado
é exatamente sobre isso.
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LM - E “Poliquimioterapia com duracdo fixa em hanseniase multibacilar”.

MG - Coisa que ndo existia até essa época, 0s pacientes eram tratados pela vida toda, eles
ndo recebiam alta, ndo existia 0 conceito de cura para 0s pacientes.

LM — Entdo, esse conceito de cura para paciente de hanseniase é uma coisa relativamente
recente?

MG - Muito recente, eu defendia a minha tese em [19]98.]
MD — Nossa! Muito recente.

LM — E um dia desses.

MG - O qué que é isso para medicina?

LM - Nada.

MG - E por isso que ainda a gente v& muita resisténcia das pessoas, inclusive dos
profissionais de salde em dar alta para os pacientes porque é uma coisa muito nova, nao
€? Entdo, precisa algum tempo ainda para sedimentar, quer dizer, foram séculos de
preconceito e de que ndo tem cura e, de repente, vocé tem que dar alta? As pessoas ainda
ndo digeriram essa informacgdo porque é muito recente... a gente até entende isso.

LM — E esse periodo ai que a doutora Lygia ficou dirigindo o laboratério antes da chegada
da doutora Euzenir teve... chegaram outros profissionais? Vieram outros profissionais?
Por acaso houve algum concurso? Quer dizer, 0 grupo de pessoas que trabalhava com
hanseniase cresceu, ndo cresceu as pessoas sairam e se aposentaram como é que foi esse
momento ai?

(pausa na gravagao)

MG — Bem, com a chegada da doutora Euzenir Nunes Sarno, 1986 houve uma
reestruturacdo total do nosso servicgo, a doutora Lygia se aposentou e a doutora Euzenir
assumiu. E a doutora Euzenir assumiu trazendo muita gente nova, trazendo sangue novo,
ideias novas para 0 nosso servico; ela trouxe uma equipe muito grande...

LM - Ela trouxe de onde?

MG - Ela trouxe da onde ela trabalhava que era a Universidade do Estado do Rio de
Janeiro.

LM — Ah da UERJ.

MG - E as pessoas que ela trouxe eram pessoas que ja trabalhavam com ela ha algum
tempo, em pesquisas de laboratdrio, todas as pessoas ligadas ao laboratério, a pesquisa
de laboratdrio e trouxe também uma mentalidade nova para nosso servi¢o. Trouxe uma
equipe de bancada nova, trouxe uma mentalidade nova e a gente reestruturou todos os
servigos em funcdo das ideias novas da doutora Euzenir.
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LM — Sei. E vocé poderia afirmar Eugénia, que foi mais ou menos nesse periodo ou a
partir dai, que se desenvolveu esse campo novo aqui dentro, de trabalhar com a
poliquimioterapia, com o0 conceito de cura, com todas essas novidades, vamos dizer
assim, no campo da hanseniase? A gente pode dizer foi a partir dela?

MG — N&o. Houve uma sincronicidade, essa coisa da poliquimioterapia comecou ainda
sob a chefia da doutora Lygia, quando a doutora Maria Leide ocupava o cargo! no
Ministério da Saude. Entdo, quem detonou isso, na realidade, foi a doutora Maria Leide
e a doutora Lygia ainda era chefe do servigo, quando n6s comegamos a poliquimioterapia.
Logo depois a Euzenir chegou, acho que foi uma questéo de sincronicidade, mas nao foi
por causa dela, foi a doutora Maria Leide que também convidou-a para vir para cé; entéo,
a Maria Leide teve uma influéncia direta nisso tudo, mas essa coisa ja existia e a Euzenir
veio para se encaixar perfeitamente nessas coisas novas.

LM - E fala um pouquinho pra gente agora do seu doutorado porque ficou assim... vocé
terminou em [19]76 o mestrado e depois voltou aos bancos escolares, vamos dizer assim,
quase vinte anos depois em [19]94, quer dizer, porqué que ficou tanto tempo? Foi a sua
vida que foi numa outra direcdo, foi vida pessoal, foi muito trabalho, foram muitas
atribuicdes, foi que vocé ndo tinha nenhum objeto novo, nenhum questionamento novo
para fazer como foi esse momento ai?

MG - Esse tempo enorme entre mestrado e doutorado foi decorrente mesmo da atividade
profissional, porque ndo tinha como! Eu era Unica pessoa que atendia os pacientes do
ambulatorio, eu ndo tinha disponibilidade de tempo para me dedicar ao doutorado, entdo,
enquanto eu fiquei sozinha até [19]90 quase, quando vieram outras pessoas, eu nao tinha
como fazer doutorado. E ai também ndo tinha muito estimulo, a partir da chegada da
Euzenir é que a gente teve estimulo para fazer, ela que incentivou, mas eu aconselho as
pessoas que tém o mestrado e que tém vontade de continuar mesmo seja 30, 20 anos que
o fagam.

LM — Ldgico.

MG - Porque é uma coisa 6tima, vocé voltar a ser estudante depois de tanto acimulo
profissional, € muito bom.

LM - E muito bom porque vocé vai até mesmo olhar aquelas disciplinas, aqueles
problemas novos com um olhar assim muito mais amadurecido, muito mais critico
também, ndo é Maria Eugénia?

MG - E além disso para vocé é um rejuvenescimento tanto pessoal quanto profissional.
LM - Uma troca de energia muito boa.

MG - Muito boa, vocé convive com pessoas mais jovens volta estudar, volta fazer... a se
dedicar ao estudo, entdo, isso € um rejuvenescimento, um renascimento.

LM - Eu queria que vocé falasse agora um pouquinho pra gente Maria Eugénia desse
momento ai que vocé disse que a questdo da poliquimioterapia foi uma pratica, vamos
dizer assim, que comegou em trés centros Alfredo da Matta, aqui no Instituto Oswaldo

! Maria Leide dirigia a Divisdo Nacional de Dermatologia Sanitaria.
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Cruz e Bauru em Séo Paulo, no Instituto de Lauro de Souza Lima. Fala um pouco desse
momento que comegou essa implantacdo mesmo ai da poliquimioterapia, de como que
esses centros de referéncia se comportaram, como que séo as atividades assim, a interacdo
entre esses centros nesse periodo? Enfim, como que funciona esse dialogo entre esses
centros de referéncia de hanseniase?

MG - Os centros de referéncia eles... uma das missdes deles é realizar projetos de
pesquisas que possam subsidiar as normas do Ministério da Salde e, principalmente
fornecer subsidios também para os colegas que trabalham nas unidades basicas de satde
que nédo tém condicOes nenhuma de fazer trabalhos de pesquisa. Entdo, o que a gente
consegue com esses trabalhos de pesquisa, o resultado destes trabalhos que sdo todos
feitos com projetos, com metodologias, estatisticas epidemiolédgicas perfeitamente
corretas, portanto, o resultado desses estudos que geralmente quando a gente faz com
pacientes sdo coortes de pacientes, pela sua metodologia eles podem ser extrapolados
para toda populacdo dos doentes.

E na época que a Maria Leide assumiu a Coordenacdo da Divisdo Nacional de
Dermatologia Sanitaria, em Brasilia, introduziu-se a poliquimioterapia por sugestdo da
Organizagdo Mundial da Saude e ai esse estudo multicéntrico foi realizado e nos
faziamos... cada um realizava o trabalho obedecendo a um protocolo Unico e depois 0s
resultados eram comparados. Foi uma época muito rica de muita, digamos assim,
agitacdo, ebulicdo porque com essa implantacdo da poliquimioterapia, houve uma
reestruturacdo de todos 0s servigos de salde referentes a hanseniase.

Entdo, a introducdo desse medicamento, desse esquema com duracao fixa, permitiu uma
reestruturacdo em todos 0s servigos. Eu acho que o grande trunfo da poliquimioterapia,
além de mostrar que os pacientes podem ter cura e tém um tempo fixo de tratamento, foi
a reestruturacdo de todos os servicos que atendiam os pacientes de hanseniase do Brasil
inteiro. E os centros de referéncia realizavam cada um a sua parte dos projetos;
periodicamente tinha reunies onde se discutiam os resultados e esses resultados eram
repassados ao Ministério da Saude.

LM — Entdo, é um pélo mesmo assim de discussdo, de pratica e dinamizador mesmo de
ideias para vocé implementar ali no foco mais local, ndo é Maria Eugénia?

MG - Um foco mais basico, da unidade béasica de saude, exatamente. Essa € a grande
vantagem, essa é a grande vantagem.

LM — E vocé também... vocé ja falou isso para a gente em outras ocasides e hoje vocé
ratificou que vocé tem uma entrada assim muito grande na...

Fita2 — Lado A
LM - Fita n® 2, entrevista com a doutora Maria Eugénia. Ai eu queria doutora Maria
Eugénia que vocé falasse para gente agora um pouqguinho sobre esses treinamentos que
vocé falou que desde sempre vocé tem essa...

MG — Prética.
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LM - Essa prética de ensinar, de estudar e de repassar para os alunos e dialogar, ndo é?
Como que estd ao longo do tempo dessa sua entrada? Vocé viaja muito por conta disso,
vocé tem contato com outras realidades regionais? Como sao esses treinamentos?

MG - A partir do momento em que eu defendi a tese de doutorado e que os resultados
dessa tese foram definitivos para uma nova abordagem politica, cientifica no Brasil em
relacdo ao tratamento da hanseniase, eu comecei a ser solicitada... para realizar, apresentar
aqueles resultados e os resultados dos outros trabalhos que nos fazemos aqui na Fiocruz
e em outros centros também, mas sempre relacionados a clinica e epidemiologia para 0s
profissionais que trabalham por esse Brasil afora.

Entdo, existem coordenac6es estaduais dos programas de controle da hanseniase em cada
estado; esses coordenadores organizam periodicamente reunido de avaliagdo, anualmente
pelo menos eles realizam, entdo eles chamam os profissionais que trabalham na rede
basica é ai é que eu entro com uma palestra entre aspas, sobre atualizacdo. Nesses
congressos que a gente tém, a gente mostra a eles os resultados das pesquisas que nés
fazemos aqui na Fiocruz da parte clinica e epidemiolégica e, com isso, da subsidio e
seguranca para que eles consigam realizar os trabalhos deles com maior tranquilidade
sabendo, apoiado nesses dados desses trabalhos que nés fazemos.

Esses trabalhos sdo publicados, todos esses trabalhos tém uma metodologia cientifica e,
como eu ja falei, esse estudo de coorte de pacientes quando metodologicamente corretos,
eles podem ser extrapolados para toda a populacgdo, entdo quando um colega esta 14 na
unidade de saude, 14 em Maria da Farinha que ele vé um paciente com algum problema,
ele vai lembrar daquela conversa que ele ouviu da gente e isso vai dar seguranca para ele
realizar esse trabalho.

LM — Certo, e depois que vocé terminou a doutorado que foi [19]98 ndo € isso? E ai vocé
se tornou chefe do laboratério foi logo depois...

MG — Nao.

LM — Eu vi mais ou menos esse dado, quer dizer, isso ndo estava muito claro no seu
curriculo, mas ai eu imaginei que devia ser mais ou menos...

MG - Esse detalhe de chefe de laboratorio, na realidade, eu ndo sou nem me sinto chefe.
Isso dai foi uma espécie de um arranjo porque a doutora Euzenir Nunes Sarno foi para a
presidéncia da Fundacdo Oswaldo Cruz; com isso tinha que alguém assumir a chefia do
laboratério por problemas internos e a doutora Euzenir me convidou para assumir a
chefia, mas eu nédo tenho perfil de chefe ndo, me considero chefe eu estou chefe, ndo sou
0 chefe.

LM — Entendi (risos). E uma coisa que ndo é momentanea porque ja tem um tempo, mas
que vocé ndo se sente muito a vontade ocupando esse posto (risos).

MG - Perfeitamente, ndo é o meu...
LM - Vocé esta doida para sair fora logo (risos).
MG - Eu estou, mas eu entendo também que alguém tem que fazer isso e em prol do

servico como um todo, vocé pode achar até meio assim piegas, ndo €? Mas é por amor
realmente, por amor ao servico para ndo deixar que a coisa se desestruture. E porque eu
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tenho consciéncia de que a gente tem que pagar um preco, a gente deve alguma coisa para
a sociedade; eu devo alguma coisa para a instituicdo, para 0os meus colegas e eu estou
pagando isso com esse cargo de chefia.

LM - Exatamente, ta. Eu queria que vocé falasse um pouquinho agora para gente Maria
Eugénia desse periodo que vocé esta nessa chefia por mais que... desse periodo que depois
que a doutora Euzenir saiu e vocé estd mais ligada assim ao laboratério de hanseniase,
ndo é? Esta mais a frente dos trabalhos e tal. Como que €é o cotidiano, como que tem sido
o cotidiano nesse periodo do laboratério de hanseniase? Vocés tém ainda obviamente um
trabalho de pesquisa basica, tem um trabalho de atendimento... da um parecer assim para
gente dos cinco anos mais ou menos; como € gque tem se comportado essas varias facetas
da hanseniase aqui no Instituto Oswaldo Cruz, na Fundagéo.

MG - Entdo, o laboratério de hanseniase ele é centro de referéncia e nés podemos dizer
que a caracteristica dele, como centro de referéncia, é pelo desenvolvimento de trabalhos
de pesquisa na area de imunologia e biologia molecular. As pessoas que trabalham
diretamente com a professora Euzenir na bancada, desenvolvem trabalhos de imunologia
e biologia molecular que séo referéncias para 0 mundo inteiro. Os trabalhos da Euzenir,
se vocé for fazer um levantamento bibliografico na area de imunologia e biologia
molecular, revolucionaram muitos conceitos em relagdo a hanseniase. E muito forte
realmente o peso dos trabalhos da equipe da biologia molecular e da imunologia em
hanseniase. 1sso a gente deve a Euzenir!

Com isso o grupo cresceu e ficou tdo fortalecido que em outubro de 2004 n6s fomos
agraciados com o nome de Departamento de Micobacterioses. Dentro desse
Departamento de Micobacterioses existem trés laboratérios: o Laboratério de Hanseniase
que estd sobre a minha chefia; o Laboratério de Microbiologia Celular que esta sob a
chefia da doutora Mariza Cristina [Vidal] Pessolani, e o de Biologia Molecular sob a
chefia do doutor Philip [Noel Suffys]. Entdo, o que era um laboratério foi transformado
num departamento...

LM - Com trés laboratorios.

MG - E isso. Isso foi uma grande conquista do grupo como um todo e Euzenir
capitaneando; ha muitos anos ndo se agraciava um laboratério do I0C com esse tipo de
departamento. Isso foi mais do que justo porque noés crescemos, em nimero de trabalhos
publicados em revistas de impacto, principalmente na area de imunologia e biologia
molecular acho que a Unica, é referéncia nacional e internacional 0s nossos estudos aqui.

LM — Certo. E nos congressos também vocés tém sido assim bastante presentes. Se a
gente pegar seu curriculo, da doutora Euzenir ou de outros pesquisadores também, a gente
Vvé uma participagdo muito intensa em congressos apresentando os resultados dessas
pesquisas dialogando, trocando ndo é? Entéo, eu queria que vocé falasse um pouquinho
pra gente Maria Eugénia qual é o papel que tiveram esses congressos ao longo da sua vida
profissional, se vocé... o que vocé acha dos congressos internacionais de hanseniase?
Quais voce ja participou? De que maneira isso contribui ou acrescenta ou engrandece ou
melhora o trabalho dentro do seu cotidiano?

MG — Congressos, reunides, seminarios, seja la 0 nome que se dé a um grupo de pessoas

gue se redne para discutir o assunto, é de uma riqueza extraordinaria, seja la onde for e
seja 14 com que matéria for. Entdo, isso dai é indiscutivel. Eu nunca participei, eu sO
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participei de congresso internacional quando ele foi no Brasil, diferente dos outros... das
outras pessoas que trabalharam como eu, muitos anos com hanseniase. Eu nunca sai do
Brasil por conta da hanseniase, nunca... a minha atividade sempre foi dentro do Brasil, eu
conhec¢o o Brasil inteiro por conta da hanseniase e nunca sai por conta da hanseniase.
Nunca fui nem fazer um curso fora, nem um congresso fora, nunca fui. Eu ndo sei como
é que é um congresso internacional fora do Brasil. S6 aqui que foi o congresso da Bahia?
no ano passado, ndo é€? Entdo, meu perfil € uma coisa assim bem caipira... meu negocio
é fazer aqui no nosso pais.

LM — Certo, mas assim essas jornadas todas que vocé participa, quer dizer, € uma
oportunidade também para vocé, vocé aproveita isso para dar treinamento, para escutar
outras pessoas e esses congressos internos, eles tém sido bons eles tém contribuido?

MG - Esses... diriamos assim, seminarios, reunides de avaliacdo, elas sdo
importantissimas porque é ai que vocé vai ter a troca de informacgdes. No meu caso entdo,
eu acho de uma riqueza assim imensuravel, porque vou estar em contato com um colega
que atende os pacientes numa unidade basica, que ndo tem nenhuma condicéo de fazer
nenhum tipo de exame. Esse colega vai me colocar a davida, a dificuldade que ele tem.
Essa duvida, essa dificuldade que ele tem eu vou colocar para a equipe grande do nosso
servico; isso € muito importante porque a nossa obrigacéo e fungédo é responder a questéo
do colega para melhorar a qualidade de atendimento do paciente e ndo deixar, 0 que
poderia acontecer, que seria uma coisa muito comum, os pesquisadores fazerem aqueles
trabalhos que sé interessariam a eles. Entdo, com essa troca eu vou, ouco o que eles tém,
0 que eles estdo reivindicando, eu trago, coloco para os colegas das bancadas e nos
direcionamos, entdo, 0s nN0Ss0S projetos para dar respostas para eles porque sendo eles
ficam estudando a cor da asa que poderia ter... e que ndo tem nenhuma....

LM — Serventia, aplicacdo, pratica......

MG - Eu acho que ndo tem nada a ver a Fiocruz, o IOC. Todos nos temos que fazer
pesquisas que tenham alguma implicacdo social, quer dizer, um envolvimento nosso com
social é obrigatério, como cidaddos, como profissionais etc e tal. Entdo, esses encontros
permitem isso, ele levanta uma davida e ai: “Eles estdo precisando desta resposta”. Entéo,
vamos ver 0 que a gente pode fazer para ajudar ele nessa resposta. Mas essa outra linha
de pesquisa é tdo interessante, mas ndo € prioritaria porque ela ndo vai dar resposta que o
colega esta precisando. Entdo, vocé imagina o valor que tem isso! Eu cresco como
profissional, eu aprendo com eles e a0 mesmo tempo eu consigo passar também um pouco
da minha experiéncia para eles; € muito importante.

LM - Maria Eugénia vocé tem... a gente ndo viu isso no seu curriculo, acho que néo tinha
esse dado, mas vocé da aula aqui nos cursos de pds-graduacdo também aqui dentro do
I0C? Vocé tem orientandos, vocé da uma disciplina regularmente, ndo € regular? Como
que funciona a sua atividade aqui dentro da fundagdo como professora?

MG - Disciplinas regulares nos temos no curso de pos-graduacdo em medicina tropical
do 10C e alguns cursos que surgiram do passado para ca, no IPEC? (Instituto de Pesquisa
Evandro Chagas) que é residéncia em medicina tropical, especializacdo em enfermagem
para a salde publica ou doengas infecciosas. Entdo, a gente tem alguns cursos regulares,

2 A depoente se refere ao XVI International Leprosy Congress, realizado em Salvador, em 2022.
3 Em 2023, a unidade chama-se INI — Instituto Nacional de Infectologia Evandro Chagas.
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a gente da a disciplina hanseniase e a gente organiza também alguns cursos, por exemplo,
em oftalmologia junto com Dr. Marcio Sued. NGs organizamos sempre, tem uma tradi¢ao
de muitos anos, de hanseniase para oftalmologistas, agora estdo organizando hanseniase
para otorrinolaringologistas, porque temos o Dr. Jodo Moreira que € uma figura admiravel
que trabalha no IPEC e que faz esse tipo de trabalho... entdo e alguns cursos de biologia
celular e biologia parasitaria, a gente da a parte da clinica da hanseniase, mas 0s outros
colegas dos laboratorios, eles tém uma atuacdo com muito maior peso por conta do tipo
de pesquisa; biologia molecular e imunologia se inserem mais em todos 0S outros cursos
de pds-graduacdo do IOC do que a minha especialidade que é clinica....

LM — Entendi, ta. Queria... n0s vimos no seu curriculo que vocé é vice-presidente da
Netherlands Leprosy Relief Brasil (NLR). O qué que é essa, € uma ONG? S&o aqueles
treinamentos que vocé da na baixada [fluminense] um trabalho que vocé faz mais na
baixada? Como que funciona esse trabalho? E com a Saskia?

MG — Sim. NLR Brasil € uma ONG com fundos da Holanda, recursos financeiros da
Holanda; eles estdo no Brasil ja ha algum tempo e foi assim uma... absolutamente por
acaso que eu tive que assumir esse cargo de vice-presidente da NLR porque era preciso
que se regularizasse a situacdo da ONG e era preciso para essa regularizacdo que fizesse
parte da diretoria uma pessoa que fosse da area médica, da area médica especifica em
hanseniase e residente do Rio de Janeiro. Entdo, ndo foi nenhum mérito especial ndo, foi
apenas porque eu entrava neste como é que eles falam?

MD — Requisitos.

MG - Nesses requisitos que eles precisavam. E orientagdo eu nunca trabalhei... eu sempre
tive um certo receio de trabalhar com as ONGs de pacientes de lepra porque eu achava
que era muito oportunismo e sempre tive muito receio, mas a doutora Maria Leide falou
para mim assim: “N&o, eu conheco as pessoas que fazem....”.

LM - Essa ONG é diferente.

MG — “Eu conheco as pessoas que fazem parte e eu acho que vocé ndo teria nenhum
problema”. Entdo, o meu cargo é mais cargo figurativo que estou ali, apesar de participar
ativamente das assembleias etc e tal. Mas eu ndo opino no direcionamento da aplicacédo
dos recursos nem sei, nem quero saber absolutamente nada dessa parte financeira. E isso.

LM - Vocé falou no decorrer da entrevista do seu vinculo com o estado que até hoje se
mantém, que é na Tavares de Macedo. VVocé ainda trabalha 1a? VVocé ainda vai? Ainda faz
atendimento?

MG - Eu sou médica do estado e a minha lotacdo € no sanatério Tavares de Macedo, mas
desde que a Euzenir chegou aqui, por conta da minha dedicagéo ao servico, ela pediu que
0 meu vinculo do estado fosse transferido para cd e meu o vinculo do estado esta
transferido para ca continua... todo més tem que mandar frequéncia etc, etc e quando o
Estado precisa, a coordenacdo do programa estadual de hanseniase, precisa de algum
treinamento de alguma assessoria, alguma coisa eles me chamam e eu vou e fago essas
coisas por conta...
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LM — T4, é uma coisa mais direcionada. Eu queria te fazer algumas perguntas se é que
sdo coisas assim um pouco mais direcionadas. Vocé acha que hoje, quer dizer apesar de
vocé ndo ter assim uma vivéncia dentro do cotidiano da universidade, mas vocé tem
estagiarios aqui e tudo mais que devem ser ndo sé de biologia, mas também de medicina
também e acaba conhecendo outras pessoas, outros estudantes. VVocé teria alguma
avaliacdo ou o que vocé poderia dizer sobre o interesse hoje das pessoas com a area de
estudo da hanseniase? Vocé acha que talvez hoje ja seja, pelo menos aqui no Rio de
Janeiro, uma disciplina vamos dizer assim, que apareca mais até porque aqui a gente ainda
tem alguns hospitais, ndo é? Tem centro de referéncia aqui que é o 10C, que faz
atendimento e a pesquisa basica, quer dizer, vocé acha que esse interesse dos estudantes,
ele pode ter mudado? Esta mesma coisa ou vocé ndo tem clareza disso?

MG - Na area médica eu acho que... na drea medica ndo tem muita motivacdo para a
hanseniase ndo, como nunca teve. Alguns € que se interessam e se tem aqui... aonde tem
interesse é por conta dos professores. Entéo, aluno da Maria Leide acaba se interessando,
aluno do professor René acabava se interessando s6 por conta da dedicacdo e do
entusiasmo dos professores. Agora na area, nas outras areas biologia, farméacia etc isso
desperta muitissimo interesse porque a pesquisa em hanseniase € um campo aberto para
essas areas de imunologia e biologia molecular. Eu ouvi até esses dias uma colega falando
que a hanseniase da muita coisa para a imunologia e para biologia molecular e o reverso
jando é verdade.

LM — Nao é tanto.

MG - Mas € uma area aberta para estudos de pesquisa basica, de muito interesse; na area
de assisténcia cada vez menos interesse.

LM - Na area de assisténcia.

MG - E.

LM — E por que que vocé acha isso? Por que € uma doenca que afeta pessoas
normalmente, que afeta as pessoas mais desprivilegiadas socialmente ou porque por conta
de um estigma que ainda hoje se tem? Ou esse estigma ele ndo existe mais? O que vocé
acha disso?

MG - Eu acho que a falta de interesse é mais relacionada ao campo financeiro... O médico
ele vai viver de consulta, a consulta do paciente de hanseniase € na unidade basica de
salide, é gratuita. Entdo, ele ndo tem interesse; ele pensa em temos profissionais e aquilo
ndo desperta interesse, as referéncias como nos, as instituicbes pesquisa poderiam
proporcionar mais ai uma dedicacdo integral, os salarios sdo baixos, as condicGes de
pesquisas ndo sdo favoraveis, entdo isso tudo desestimula que os clinicos se interessem
pela hanseniase.

LM — Mais pela area, ndo é? Maria Eugénia, o qué que vocé acha... a que fatores vocé
atribui o nimero de casos que se tem de hanseniase no Brasil hoje? Na sua opinido o qué
que se poderia mudar para que se pudesse realmente cumprir esse prazo de eliminagéo
até 2005? Quer dizer, que.... nesses trinta anos praticamente que vocé trabalha com
hanseniase, qual é a sua avaliagdo ao longo do tempo? Mudou para melhor para pior?
Claro, tem que coisa que mudou para melhor, mas, enfim como que vocé vé ai esse.....
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MG — Eu acho que agora realmente é o0 momento... ¢ um momento diferente. A gente
sempre falou que a hanseniase era mais um problema politico do que de salde e agora a
politica estd toda direcionada para realmente atingir essa... esse objetivo, essa meta de
eliminacdo que € abaixar ao maximo possivel o nUmero de pacientes até que tenhamos
uma taxa de um paciente para cada 10.000 habitantes pelo menos, no Brasil como um
todo. E os esforgos politicos estdo realmente agora bastante mobilizados. EXiste incentivo
do proprio presidente Lula, em varios setores no engajamento de novos profissionais, no
enxerto de dinheiro para 0s municipios...

MD — Por que essa mudanca agora? Teve alguma coisa que influenciou, impulsionou
mudangas? Por que agora e ndo quando comecou a instituir a poliquimioterapia, por
exemplo? Por que agora nesse momento?

MG - O problema € politico, eu ndo sei como é gue... se tem uma palavra para isso; é
problema de politica de satude. A Organizacdo Mundial de Salde est4 cobrando dos
dirigentes do Brasil uma atitude, uma posicao: “Vocés tém que fazer alguma coisa porque
isso € uma vergonha mundial, o pais de vocés é uma mancha, vocés ndo podem continuar
com isso”, esta cobrando. Entdo, a cobranca foi tanta que os dirigentes, de repente,
também pararam para ouvir, ouviram e estdo tomando providéncias. Entdo, € um
momento muito especial, muito rico, os esfor¢os... eu nunca assisti tanta ebulicdo, tanta
solicitacédo, tanta gente fazendo coisas para que a doenca seja realmente eliminada. Acho
gue momento politico € agora.

LM - E um momento oportuno.

MG - E uma diferenca muito grande de dez, quinze anos atras. Ou de vinte anos atras
entdo, nem se fala! O qué que se fazia na época da ditadura, por exemplo, tapava o sol
com peneira, ninguém quer saber, esconde debaixo do tapete. Entdo, ndo aparecia...
parecia que estava tudo um mar de rosas e ndo era verdade. Agora, melhor que apareca:
“Esta feio?”, mas a gente vai trabalhar em cima desse feio. Entdo, 0 momento politico é
o ideal para que isso aconteca.

LM - Eu queria te fazer uma pergunta Maria Eugénia, que tem a ver com tratamento
empregado para multibacilar ou paucibacilar. Eu ndo sei se € uma coisa louca o que eu
vou te perguntar, mas eu estava pensando sobre isso um tempo atras, a partir de algumas...
até de algumas colocagGes que ouvi vocé falar sobre 0 medicamento que se emprega, a
poliquimioterapia mesmo, a jungéo dos trés medicamentos. Eu lembro que daquela Gltima
palestra que a gente assistiu sua agora em janeiro, vocé falou que parece que tém casos
que vocé toma sé um comprimido e ai em seis meses a pessoa parece que ja pode ter uma
alta, ndo é?

O que vocé pensa assim desse momento e desses medicamentos que se emprega para a
gente tentar liquidar o bacilo? VVocé acha que o nimero de casos de recidiva é uma coisa
expressiva? E, ndo é? Isso afeta, ndo afeta a credibilidade que se tem em relacdo ao
tratamento? Em relagcdo ao medicamento para curar, para tentar eliminar aquele bacilo,
vocé acha que esse, aquele bacilo pode estar apresentando um algum tipo de resisténcia?
O gue vocé pensa sobre iss0?

MG - Em primeiro lugar deixa eu corrigir ndo € um Unico comprimido, mas € um
tratamento em dose Unica.
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LM — Ah, em dose Unica, ta.

MG - Que é feito com trés medicamentos, antibiéticos superpoderosos, € um esquema
unico com dose Unica e é para uma categoria especial de pacientes que so6 tém lesdo
cuténea sem ter nenhum comprometimento de nervo periférico e € um nimero muito
pequeno de pacientes ainda no Brasil. Em relacdo as drogas, existem trabalhos da década
de [19]90 para ca que se qualquer pessoa que for acessar a pesquisa bibliografica vai ver
como que esses medicamentos estdo sendo e foram estudados e como que estao sendo.....
como é que a gente fala, estdo sendo testados, estd se comprovando a eficdcia desse
medicamento contra 0 micobacterium leprae € clofazimina, dapsona e rifampicina, que
sdo substancias bacteriostaticas que estdo sendo utilizadas nessas associagfes de
medicamentos e que tém uma eficacia, um poder contra o micobacterium leprae
inquestionavel. 1sso esta demonstrado pelos trabalhos de laboratério que foram feitos, é
sO acessar na literatura, pela Internet ou seja la 0 método que vocé quiser, que vocé vai
ver essas comprovacdes laboratoriais. Entdo, eu acho que ndo tem que ter mais davida
em relacdo a eficacia da associacdo de drogas para esterilizacdo do paciente, quer dizer,
para matar o micobacterum leprae; ndo tem que ter mais nenhuma davida em relagdo a
iss0, 0s trabalhos estdo ai comprovando isso.

Agora, eu acho que é uma questdo muito de tempo... por exemplo, em 1950 ndo se dava
alta para o paciente de hanseniase; em [19]98 se tem tratamento e esta se dando alta com
seis doses, em 24 doses. Quanto tempo passou de [19]50 para [19]98? Quarenta e poucos
anos. O qué que é isso para a historia da medicina? E nada. Ent&o, o avanco nessa area de
terapéutica foi muito grande em muito pouco tempo; com isso as pessoas ndo conseguem
acompanhar, é muita coisa! Eu comparo essa avalanche de informacdes, principalmente
na parte da terapéutica, aquela caricatura do cara que vai correndo e vem aquele rolo
compressor: quanto mais ele corre, ndo adianta o rolo compressor e vai acabar pegando
ele. O nimero de informag6es é muito grande, os trabalhos estdo ai, as pessoas nao tém
tempo de assimilar e existe sempre, agarrado com tudo isso, 0 preconceito.

O importante no tratamento da hanseniase, € um medicamento 6bvio que eu tenho que
esterilizar o paciente, mas 0 mais importante de tudo é a orientacdo que vocé tem que dar
para o0 paciente, para a prevencdo das incapacidades. N&o se pode jamais dissociar
poliquimioterapia, que é eficaz, a gente sabe o quanto ela é eficaz, da prevencdo de
incapacidade, porque sendo o paciente vai ficar esterilizado e vai ficar sequelado. Mé&os,
pés e olhos como estd acontecendo nos paises que disseram que eliminaram, eliminaram
esta ai entre aspas, a hanseniase. Eles esterilizaram, baixaram o nimero de casos, 0
paciente recebe alta, sai da prevaléncia, ndo conta mais como doente. Mas ndo recebeu
orientagdo para prevencdo de incapacidades e ele acaba ficando sequelado, por
particularidades do senhor micobacterium leprae que precisa do nervo para poder
sobreviver.

LM — Entendi.

MG - Entéo, isso é a parte mais importante, é iSSO que eu sempre passo para as pessoas.
Quimioterapia é importante, é fundamental, mas a prevencao de incapacidades € talvez
até mais importante do que... a preocupagéo € o contagio, o problema é que sé 50% dos

nossos pacientes sao multibacilares; sé eles que contaminam, o resto ndo contamina, 0s
outros 50 % ndo contaminam, mas todos eles precisam de prevencdo de incapacidade.

LM — Entendi.
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MG - Entdo, a prevencdo de incapacidade é fundamental e prioritaria. Por que que 0s
pacientes ficavam aleijados e quem ja entrou no sanatorio viu, sem pé, sem mao sem olho,
por que? Primeiro, ndo tinha nenhum medicamento eficaz, a sulfona apareceu em 1950;
antes disso os tratamento eram todos néo eficazes e a prevencao de incapacidade, a partir
de 1976 é que comecou a se olhar para o paciente e ver que ele precisava ser orientado
quando ele ndo sabia que ele utilizava as maos, os pés e o olho de forma sem protecéo e
acabava ficando cego e aleijado. Entéo, isso dai é uma coisa muito nova, quer dizer, se a
terapia eficaz comecou a partir da sulfona em [19]50, a prevencéo de capacidade [foi] a
partir de [19]70.

LM - Realmente é bem... estd muito recente, ndo é Eugénia?
MG - Muito recente.

LM — Eu queria que vocé falasse agora s6 um pouquinho para gente, como que VOcé V&,
avalia o papel do MORHAN hoje? Quer dizer, vocé tem contato com o trabalho do
MORHAN? Vocé acha que, por exemplo, hoje vocé ndo estd mais tdo ligada no
atendimento ambulatorial que ndo da mais tempo, ndo tem mais como fazer, mas no
periodo que vocé fazia esse atendimento vocé acha que o MORHAN, ele consegue chegar
no paciente que tem diagnostico, que esta se tratando, ou vocé acha que 0 MORHAN
esta mais afastado? Como que vocé vé essa atuacdo desse movimento?

MG - Acabou?
Fita2 - Lado B

MG - Em relagdo ao MORHAN eu nunca tive muito contato com as pessoas engajadas
nesse movimento. Eu sei da histdria do ex-paciente que era o Bacurau [Francisco Augusto
Vieira Nunes] que ele organizou esse movimento etc, mas eu nunca tive um contato
muito grande... durante todos esses anos, nunca trabalhei com eles juntos. Agora
recentemente que eu acho que o perfil do MORHAN mudou e eu acho que mudou para
melhor, mas eu nunca trabalhei diretamente com eles e eu acho que qualquer coisa no
sentido de esclarecer, divulgar e tentar ajudar € bem-vinda. E nesse sentido, esse trabalho,
eles fazem perfeitamente, mas eu nunca trabalhei diretamente com 0 MORHAN, nem
antes, nem agora.

LM - Como que vocé avalia o papel, assim, das campanhas, o papel da midia e das
campanhas assim de esclarecimento? VVocé acha que elas melhoraram nos altimos 10, 15
anos? Vocé acha que elas podem chegar mesmo de fato ao paciente, vocé acha que elas
tém papel de prevenir? De prevenir ndo, mas de esclarecer mesmo? Qué que vocé pensa
sobre iss0?

MG - Bem, a divulgacdo dos sinais e sintomas da doenca através da midia € uma
ferramenta indispensavel, é uma prioridade nessa estratégia de eliminacdo da hanseniase.
Né&o d& mais para gente pensar em eliminar a hanseniase se a gente néo tiver a participacao
da comunidade; para vocé ter a participacdo da comunidade, vocé tem que fornecer
informacao e ai vale tudo de todas as maneiras possiveis: inventar, criar e essa criatividade
no Brasil é um coisa maravilhosa. Entdo, eu tenho, eu criei, eu remodelei; desculpe, criei
ndo € a palavra: eu reformulei o site do 10C ou da Fiocruz sobre o glossario hanseniase
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com informacGes mais atuais e coloquei como exemplo de divulgacdo para atingir a
populagéo, uma literatura de cordel que eu trouxe de Olinda, no interior de Pernambuco,
e que foi feito por uma menina chamada Larissa, de 12 anos de idade, fazendo parte do
trabalho de ciéncia da escola dela. Entéo, olha que coisa maravilhosa! Uma menina de 12
anos faz um trabalho na feira de ciéncias com literatura de cordel, ela usa a coisa popular
do povo dela, que é a literatura de cordel, para fornecer informagdes e esclarecer a
populacdo. Eu acho isso uma coisa maravilhosa, fantastica e tem que ser feito de todas as
formas, de maneiras possiveis, respeitando a cultura e o entendimento daquela
comunidade. Sem isso, sem essas campanhas de divulgacdo, nés ndo vamos a lugar
nenhum. A pessoa, o cidaddo informado ele vai colaborar, ele ndo colabora porque ele é
ignorante do assunto. Entdo, nds profissionais temos a obrigacdo de fornecer informacao
para que ele deixe de ser um ignorante do assunto e ele tendo informagéo, ele colabora
com certeza.

MD - A senhora ndo acha que seria 0 caso assim de formar, selecionar mais agentes de
salide nas comunidades mais carentes para levar informag&o até aquelas pessoas que por
varios motivos ndo tém acesso a informacéo?

MG - Isso vem sendo feito também ultimamente, esses projetos estdo muito relacionados
com essas ONGs. Por exemplo, existe uma outra ONG que tem a ver com a NLR que é 0
Reprehan e que trabalha mais ou menos nesse sentido, passa as informacdes para o agente
comunitéario de salde para que além dele ficar conhecendo a doenca, quando ele for
conversar ou prestar algum tipo de assisténcia para a pessoa reconhecer a doenca, ele
passa também a informacdo. Isso estd sendo feito sim, existem projetos especificos
principalmente com as ONGs que se dedicam com esse tipo de trabalho no Brasil.

LM — Maria Eugénia eu queria que vocé dissesse, falasse assim um pouco para gente, da
importancia de um diagndstico precoce, ndo é? Porque vocé falou ai que durante muito
tempo se teve um cuidado de dar a medicagdo, ndo é? E durante sei 14, nos Gltimos 20
poucos anos, menos de 30, que se tem um olhar mais voltado para a questdo da
incapacidade, ndo é? Para vocé... acho que isso faz parte até de vocé tentar conseguir com
sucesso reinserir esse ex-paciente numa sociedade, na medida do possivel que ele possa
se adaptar, se adequar sem muitos problemas. Entdo, eu acho que ai, a questdo do
diagndstico precoce, para que ndo se tenha num futuro uma deformidade fisica ou algum
tipo de empecilho dessa natureza, me parece uma coisa importante ou ndo? O que vocé
acha disso, vocé acha que se tem conseguido fazer o diagndstico mais precoce hoje do
que foi alguns anos atras, por exemplo?

MG - Bem, o diagndstico precoce é a principal ferramenta para a estratégia da eliminacéo.
Além de... quando vocé faz um diagndstico precoce vocé esta evitando que o paciente
apresente sequelas e esta evitando que ele se torne um paciente bacilicero e que contamine
as outras pessoas. Entéo, o diagnostico precoce ele é prioritario, ele € fundamental e ele
tem que ser feito para que a gente atinja essas estratégias de eliminagdo. Como €é que vocé
vai conseguir isso? Educando a populagéo, fazendo campanhas, divulgando os sinais e
sintomas da doenca e fazendo exames nos comunicantes diretos que sdo as pessoas que
convivem com o pacientes sob 0 mesmo teto. Vocé faz o diagnostico, diagnostica o caso
e imediatamente vocé vé quem sdo as pessoas que tém o contato direto, moram sob o
mesmo teto, porque sdo os que foram mais expostos, entdo séo os que tém a maior chance
de adoecer. Chama essa familia, faz o exame de contato, quer dizer, examina essas
pessoas fornece a informacao para elas, assim vocé vai fazer o diagndstico precoce. Se
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nos conseguissemos fazer o diagnostico precoce em todos 0s pacientes, ninguém ficava
aleijado e a gente cortava a cadeia epidemioldgica da doenca. Dos Gltimos anos para c4,
0 numero de casos com diagnostico precoce tem aumentado por conta dessas capacitaces
que a gente faz em todos os estados. A gente que eu falo somos todos profissionais de
salde que trabalhamos nos centros de referéncia e no préprio estado da satde divulgando
as informacdes, as campanhas pela midia. Entdo, existe sim um avango, o diagndstico
estd sendo mais precoce, mas ainda nao estd bom, nds ainda tem temos que trabalhar
muito para conseguir... ainda temos pacientes chegando j& contagiando ainda;
infelizmente temos pacientes chegando ja com incapacidade e 0 mais grave: esses
pacientes, de um tempo para c4, a grande maioria s&o menores de 15 anos.

LM - Menores de 15 anos.

MG - Entdo, as criancas estdo sendo atingidas e isto é uma calamidade publica. Entdo,
nos temos que aumentar mais ainda a nossa capacidade de sensibilizar o profissional de
salde para que ele faca o diagndstico, encaminhe o paciente e fornecer informagdes para
as comunidades, para que elas procurem o0 mais precocemente possivel as unidades de
saude.

LM —Bom, em relacdo ao roteiro que a gente fez e eu acho que a gente conseguiu cumprir
mais ou menos ai 0 que a gente tinha pensado conversar com vocé, mas € claro que nos
ndo somos perfeitas nem eu, nem Mariana. Entdo, a gente queria que vocé falasse Maria
Eugénia sobre alguma coisa que, por acaso, a gente ndo tenha tocado, sobre algum ponto
especifico que a gente ndo contemplou, nesse nosso... nessa nossa conversa, alguma outra
coisa que vocé queira colocar ou alguma coisa que vocé lembrou e a gente deixou passar,
ndo sei (risos). Eu tenho uma curiosidade assim que ndo tem nada muito a ver com a sua
vida profissional, e que a gente falou tanto da sua vida pessoal, ndo é? Até porque as duas
coisas acabam sendo ligadas e suas duas filhas, vocé tem uma filha que é adotada.

MG - Eu tenho, tenho duas filhas.....

LM — Quer dizer, a pratica da adocdo ja estava na sua familia também.Eu queria que vocé
falasse um pouquinho disso.

MG - Eu tenho duas filhas: uma biol6gica e outra adotada. Sdo maravilhosas, eu acho
um negocio muito legal. A que eu adotei tem um, ja tem um menino, ndo é? Até porque
eu cheguei atrasada hoje porque eu fiquei paparicando o bebé que estd com quatro meses.

LM — E, essa fase é muito legal.

MG - Mas eu gostaria de encerrar essa nossa conversa dizendo que eu... para as minhas
filhas, eu gostaria que elas tivessem a mesma sensa¢do que eu tenho hoje, quando eu estou
vendo assim o0 caso da minha vida ja assim 14 ndo muito distante, que elas tivessem a
sensacdo que eu tenho de ter realizado alguma coisa. Ndo em termos materiais porque se
eu tivesse feito outra opg¢ao, com certeza eu estaria materialmente mais... melhor, mas em
termos de, como pessoa, eu acho que € uma sensacdo muito boa ainda. Entéo, ndo acabou
e eu ainda tenho alguma coisa [pra realizar]; enquanto eu puder ser util, eu vou ficar aqui
fazendo essa... desempenhando essa missao que me foi incumbida, mas a sensacao de ter
feito realmente alguma coisa para mudar um pouquinho aquilo que vocé chegou e
encontrou de um jeito que ndo estava muito bom. Entéo, eu estou saindo e a sensagéo €
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que estou deixando as coisas um pouquinho melhor do que as encontrei. Assim que eu
gostaria que elas se sentissem quando tiverem nessa mesma fase de vida que eu estou:
ainda ha alguma coisa por fazer, sempre.

LM - Sempre havera.

MG - Sempre alguma coisa por fazer, mas a sensacao de que sabe foi... eu melhorei um
pouquinho; aonde eu passei eu deixei as coisas um pouquinho melhor. E isso.

LM — Ta bom.
MG - Tabom.
LM - Muito obrigada.

MG - Eu é que agradeco.
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