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Resenha biográfica 

 

Filho de imigrantes libaneses, Antônio Jorge Abunahman nasceu no 

município de São Gonçalo (RJ), no dia 20 de agosto de 1913. Seu pai era comerciante 

e, com esta atividade, sustentava uma numerosa família formada pela esposa e mais 

13 filhos. Quando tinha apenas dois anos de idade, sua família transferiu-se para 

Cachoeiras de Macacu, no interior do Estado do Rio de Janeiro. Aí transcorreu toda a 

sua infância, marcada pela liberdade e pelo contato com a natureza. 

Iniciou os estudos em uma escola pública de Cachoeiras de Macacu. O curso 

secundário foi feito em tradicionais instituições de ensino privado de Petrópolis e 

Niterói. Seu pai, um homem semi-analfabeto, fazia questão de garantir bons estudos 

aos filhos. Sua opção pela medicina foi influenciada pela única referência médica 

com que contou na infância: Almir Madeira, que era professor de pediatria em 

Niterói, membro da Academia Nacional de Medicina e médico dos funcionários da 

companhia ferroviária e das famílias de Cachoeiras de Macacu, no início do século. 

Durante o período em que frequentou a Faculdade Fluminense de Medicina 

(1931/1937), Antônio Abunahmam foi monitor de tisiologia do professor Mazine 

Bueno, clinicou no Hospital Escola São João Batista e no Hospital de Isolamento do 

Barreto. Neste, a maioria dos pacientes era formada por doentes terminais de 

tuberculose. Abunahmam separava os doentes menos crônicos e ministrava-lhes o 

pneumotórax. Com isso, transformava a espera da morte em esperança de vida. A 

hemoptise - momento em que o doente tuberculoso vomita sangue, podendo morrer 

asfixiado ou de hemorragia - passou a ser uma cena habitual em sua vida profissional. 

No Brasil dos anos 1930, a tuberculose tinha se tornado uma doença que não escolhia 

classe social: atingia toda a população. O perigo de contágio era iminente; o 

tuberculoso, socialmente estigmatizado. Quando Antônio Abunahmam optou pela 

tisiologia, a tuberculose ainda não tinha cura. A aplicação de sais de ouro, o 

pneumotórax e o repouso eram alguns dos procedimentos mais adotados. Nem o risco 

de contágio nem a letalidade da doença fizeram com que Antônio Abunahman, 

decisivamente influenciado por seu trabalho com Mazine Bueno, desistisse de se 

tornar tisiologista. 

Logo depois de sua formatura, em 1938, Antônio Abunahmam foi nomeado 

diretor do Hospital Ary Parreira. Permaneceu no cargo por oito meses, deixando-o 

para chefiar o Dispensário de Tuberculose no Centro de Saúde São Lourenço, onde 

atuou durante 20 anos. Lá, tratava de doentes iniciais, que eram mais facilmente 

curados. Seu primeiro consultório, ainda em 1938, era sublocado de outro médico. 

Em 1944, comprou seis salas do último andar de um edifício de escritórios em 

construção, no centro de Niterói. Este consultório transformou-se em uma pequena 

clínica privada para o atendimento de tuberculosos. Havia uma sala de espera e dois 

banheiros; em outra sala, instalou o aparelho de raios X; a do lado servia para revelar 

as chapas; noutra, realizava o pneumotórax; a seguinte servia para repouso do 

paciente e a sexta era seu gabinete. A afluência de doentes era enorme. Seu fichário 

chegou a conter 140 mil nomes de pacientes de Niterói, do Rio de Janeiro e até do 

interior do Estado. 

Foi professor de tisiologia e radiologia pulmonar na Faculdade Fluminense de 

Medicina de 1937 a 1967. Muitos de seus alunos, depois de formados, encaminhavam 

pacientes para seu consultório. Com tantas atividades, dividia seu tempo da seguinte 

forma: pela manhã trabalhava no Dispensário de Tuberculose e, um dia por semana, 

dava aula na Faculdade; à tarde, dedicava-se somente ao consultório, sem ter hora  
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certa para acabar. Além disso, atendia no meio da noite ou nos finais de semana a 

chamados de pacientes em situação mais grave. 

Apesar de uma vida profissional muito intensa, dedicou-se também à causa 

associativa. Em 1956, assumiu a presidência da Associação Médica Fluminense 

(AMF). Essa entidade, de caráter científico, funcionava como um centro de estudos 

médicos, onde eram apresentadas comunicações. Com a promulgação do Decreto-Lei 

n° 3.268/1957, o Conselho Federal de Medicina, sediado na cidade do Rio de Janeiro, 

então Distrito Federal, convocou as diretorias das associações médicas estaduais a 

organizarem regionalmente o Conselho de Medicina. Antônio Abunahmam, como 

presidente da Associação Médica Fluminense, foi então nomeado presidente da 

Diretoria Provisória do Conselho Regional de Medicina do Estado do Rio de Janeiro, 

em 1957. Sua função era instalar efetivamente o Conselho, inscrevendo os médicos 

do Estado. Visitando os médicos nos municípios de Friburgo, Petrópolis, Cordeiro, 

Campos, Duque de Caxias, Nova Iguaçu, percebeu que muitos profissionais tinham 

receio do controle que o Conselho poderia exercer sobre sua vida profissional. Diante 

desta evidência, ele implementou uma estratégia ao mesmo tempo persuasiva e 

coercitiva. Por um lado, mostrava que o Conselho estava sendo organizado para 

ajudar o médico e defendê-lo do mau profissional. Por outro lado, mostrava que, se o 

médico não se inscrevesse no Conselho, não poderia emitir atestado de óbito nem de 

saúde. Dessa forma, conseguiu filiar mais de dois mil médicos em todo o Estado do 

Rio de Janeiro. Todo este trabalho de construção da entidade foi feito sem que o 

presidente do Conselho conhecesse o Código de Ética que acabara de ser promulgado 

e que regia a vida profissional do médico no Brasil. 

Após esse momento de participação no associativismo médico, voltou à 

atividade clínica e acadêmica no meio dos tisiólogos. Além das reuniões nacionais 

sobre tuberculose, esteve presente nos encontros internacionais realizados em Nova 

Delhi (1957) Toronto (1961), Roma (1963), Nova York (1969), Tóquio (1973), 

México (1975) e Bruxelas (1978). Graças ao trabalho desenvolvido, chegou a ser 

presidente da Sociedade Fluminense de Tisiologia e Pneumologia em 1965, 

continuando a conjugar a atividade clínica no consultório particular e no Dispensário 

de Tuberculose do Centro de Saúde São Lourenço com a de docente na Faculdade de 

Medicina, em Niterói. 
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Data: 31/05/1995 

Entrevistadores: André de Faria Pereira Neto, Sérgio Luiz Alves da Rocha e Érika 

Gemino Mendes 

 

Fita 1 - Lado A  

 

AP -   Hoje é dia 31 de maio de 1995, estamos aqui na casa do Dr. Antônio Jorge 

Abunahman, em Niterói, na casa dele, é André de Faria Pereira Neto que está falando, 

ao meu lado temos o Sérgio Rocha e a Érika Gemino Mendes que é a nossa estagiária 

dentro do nosso projeto. Então eu já estava falando para o Dr. que nesse nosso primeiro 

encontro, o nosso intuito seria o de tentar recuperar um pouco da história da sua vida, 

principalmente no período pré-universitário, então a gente começaria perguntando ao Sr. 

assim, nós já tínhamos conversado numa outra oportunidade, aqui sem gravar, e o Dr. 

Abunahmam falava da chegada dos seus pais, no Rio de Janeiro, e da sua.., do seu 

nascimento, e de suas experiências de infância, um pouco desse período aí da sua 

infância. 

 

ABU - Meus pais são imigrantes libaneses, o meu pai mesmo chegou aqui em 1907, em 

1910 ele trabalhava como ambulante, vendia essas coisas que, na rua, antigamente todo 

mundo tinha muito disso, levava uma mala, uma caixa nas costas e ia passando de casa 

em casa e em 1910 voltou ao Líbano e  casou com a minha mãe, foi no princípio do 

ano..., em outubro nasceu o primeiro filho, era nosso irmão mais velho, nós somos treze, 

atualmente já morreram uns quatro, meu pai já na volta com a minha mãe casado, ele se 

instalou em Neves, um distrito de São Gonçalo, instalou ele ali um lojinha, e começou a 

vender, como todo libanês, ele começou a vender as coisas, depois eles resolveram ir 

para Cachoeira de Macacu,  onde ele tinha um primo e, aí eu havia nascido, haviam 

nascido doze em Niterói e eu em São Gonçalo, eu fui com dois meses pra Cachoeira de 

Macacu. Lá passei a minha infância, freqüentei a escola pública masculina, naquele 

tempo, Cachoeira tinha duas escolas, uma feminina e uma masculina, a minha 

professora era uma preta, tinha já mais de setenta anos, uma preta extraordinária, 

quando eu fiz treze anos, fui para um colégio interno em Petrópolis, Colégio 

Silvio...Ateneu Brasileiro, se chamava naquele tempo, lá eu fiz o admissão (TI) fiz até o 

quarto ano ginasial, depois no quarto ano tive que completar o quinto ano aqui com meu 

pai em Niterói, aí eu fiquei interno, aqui também eu fiquei interno, completei o quinto 

ano em Niterói, no Ginásio Bittencourt Silva, e depois terminado o ginásio fiz logo em 

seguida, em março o exame vestibular, pra Faculdade de Medicina. Naquele tempo 

também era muito difícil o vestibular, mas minha escola de Medicina, era como a vida 

de todo estudante, era só estudar, sábado dá um passeio, mas era uma vida boa, porque 

eu morava numa pensão, com meu irmão mais moço que fazia Odontologia e com um 

tio que trabalhava no Rio, eu não me lembro, nós alugamos um quarto numa pensão, e 

morávamos os três, as refeições, nós fazíamos em outra pensão que tinha comida, 

aquela não tinha comida; depois que eu passei mais tempo e freqüentava o Hospital, eu 

comia no Hospital, eu tinha direito a comer no Hospital, porque eu fui ser interno do 

Hospital, era minha vida de estudante.        

 

                                                           
 LEGENDA: 

TI: Trecho incompreensível 

PI: Palavra incompreensível  
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AP -  O Sr. passou um pouco depressa pela sua infância lá em Cachoeira de Macacu, e 

lá em Cachoeiras de Macacu, que referências  a sua vivência, a sua passagem por 

Cachoeira de Macacu, contribuíram na sua formação como cidadão, como médico 

também? 

 

ABU -  Bom, lá eu  pequeno, garoto ainda influiu muito na minha profissão, porque 

havia  um médico que eu gostava muito dele. E ele, (TI) na escolha da minha profissão. 

 

AP -  O Sr. lembra o nome dele? 

 

ABU - Prof. Almir  Madeira, ele era da Academia Nacional de Medicina, era médico da 

Leopoldina, Cachoeira não tinha médico, ele ia lá as quintas feiras. 

 

AP - Leopoldina é uma cidade próxima? 

 

 ABU - Não, Leopoldina é a  Linha de Ferro, a estrada de ferro.... 

 

AP -  Ah! Entendi, eu pensei que fosse uma cidade. 

 

ABU - Então ele era médico da estrada de ferro, lá tinha uma grande oficina de reparos 

dos carros, das locomotivas, lá em Cachoeira, Macacu tinha cerca de 800 operários, era 

daquela oficina que vivia meu pai, ele era negociante lá... 

 

AP - Seu pai vendia produtos para os operários que trabalhavam na  oficina, e o Dr. 

Caldeira,  Madeira desculpe.  

 

ABU - Era médico e ia às quintas feiras dar consulta para os operários da Leopoldina. E 

eu via então o modo que ele trataria a gente, um homem muito bom, ele tem ainda um 

filho que é muito meu amigo, da Academia Brasileira de Letras, Marcos Samuel 

Madeira. Ele me influiu muito, depois de eu formado, ainda vinha encontrá-lo em 

Niterói, então ele se lembrava muito de mim, falava as coisas que..da minha família, do 

meu pai, que ele ficou muito amigo do meu pai, e lembrava de mim. Ele dizia que eu 

tive uma, dos treze filhos da minha mãe, só eu não tive leite de peito, então vivia com 

diarréia, e o Almir Madeira, quando ia à Cachoeira, tinha que ir lá me ver. Ele foi 

Professor da Escola de Medicina, na aula então, ele contou esta história, pros meus 

colegas, contou a história pros meus colegas de que eu tinha muita diarréia, (risos), ele 

provavelmente me influiu muito, porque foi o único médico que eu conheci na minha 

infância. 

 

AP - O Sr. falou que ele era muito bom, como é, quais são as referências assim, de que 

o Sr. tem da lembrança dele ser um bom profissional? 

ABU - Ele era muito carinhoso com os doentes, tratava bem a todos, atendia a todos ele, 

numa oficina, numa empresa de cerca de oitocentos operários, ele ia lá uma vez só por 

semana, ele tinha o consultório sempre cheio. 

 

AP - Ele era funcionário da empresa.. 

 

ABU - Da Empresa. 

 

AP - Então ele ganhava pela empresa. 
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ABU - Pela empresa. 

 

AP - E lá em Cachoeira de Macacu, tinha um espécie de uma vila de funcionários? Eles 

moravam todos juntos? 

 

ABU - Não, cada um tinha sua casa. Não tinha assim um ....específico não, tinha lá, os 

doentes se valiam de um farmacêutico, tinha uma farmácia, que era uma farmácia muito 

competente, então na ausência do médico, o farmacêutico socorria aquela gente pobre, e 

todo mundo,  inclusive a minha família. 

 

AP - E ele atendia só aos funcionários da  Ferrovia? 

 

ABU - Em Cachoeiras só os funcionários. Eventualmente se ele tivesse algum outro 

chamado de um negociante, uma coisa desse tipo que fosse dada a ele, ele atendia 

também. Ele era Pediatra, foi um grande Pediatra, ele foi Prof. de Pediatria na 

Faculdade de Medicina. 

 

AP - Do Rio ou de Niterói? 

 

ABU - Daqui de Niterói. Ele era membro da Academia Nacional de Medicina. Que mais 

que houve lá,... é difícil até se recordar depois de oitenta anos, não é? 

 

AP - E ele via, ele  ficou vendo o Sr. só quando o Sr. era criança ou depois que o Sr. foi 

crescendo também? 

 

ABU - Depois, eu estudante de ginásio, eu tinha muito contato com ele nas minhas 

férias, eu ia pra Cachoeiras, eu tinha muito contato com ele, depois quando eu comecei 

a estudar Medicina, tinha mais contato ainda, porque eu gostava de conversar sobre 

Medicina com ele, ele ainda ia à Cachoeiras. Depois eu o reencontrei como professor, 

quando eu estava no quarto ano ele foi meu professor de Pediatria. 

 

AP - E nesse período seu em Petrópolis, o Sr. ficou interno num colégio particular? 

 

ABU - Num Colégio particular. 

 

AP - O seu pai então tinha treze filhos, e condições de manter, quantos filhos estudavam 

lá no Colégio particular?  

 

ABU - Éramos dois em Petrópolis e três meninas em Friburgo, fazendo normal. Parece 

que meu pai, a lojazinha dava pra isso. Ele não deixou nada. Educou os filhos todos. 

Um deles foi Prefeito de Niterói, foi vereador, foi Prefeito duas vezes, já faleceu. Era o 

mais moço de (TI) 

 

AP - Era o seu irmão mais velho? 

 

ABU - O mais moço dos homens, o mais moço.  

 

AP - Mais moço que o sr.? 
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ABU - É. Era o Dr. Emílio, (informou uma voz feminina), Emílio Abunahman, 

continuou a voz. 

 

AP - Foi Prefeito quando? 

 

ABU - Na Revolução, ele era Vereador, depois concorreu como Vice-Prefeito, foi eleito 

Vice-Prefeito, naquele tempo o Vice-Prefeito não concorria junto com o Prefeito, podia 

ser eleito um Prefeito de um Partido e um Vice de outro, ele era da UDN, foi eleito, 

depois houve um problema com o Prefeito, por causa da Revolução, veio a Revolução, e 

ele então, o Prefeito renunciou, e ele foi então empossado como Prefeito, ficou, 

completou o período do outro, três anos e tanto, depois aí já não havia mais Revolução, 

ele fez,  a Assembléia Legislativa, portanto o Governador daquela época propôs à 

Assembléia o nome dele pra continuar como Prefeito, e a Assembléia apoiou, ele tava 

fazendo um bom governo, e ele ficou mais quatro anos, ele ficou sete anos, acho que foi 

o Prefeito que se demorou mais na Prefeitura.        

 

AP - E seus outros irmãos? 

 

ABU - Tinha (TI) Dentista, o mais velho era negociante em Niterói, faleceu agora, há 

um mês, tinha oitenta e quatro anos, tinha um que seguiu, que era Fiscal de Renda, teve 

eu, o Dentista vem depois de mim. Nós éramos 5 homens e 8 mulheres, não, ao 

contrário, 5 mulheres e 8 homens,  um faleceu em criança, outro na adolescência, 

naquela época havia poucos recursos na Medicina, (TI) de tifo, em Cachoeiras, às vezes 

davas umas epidemias de Tifo, eu perdi meus irmãos lá nessa época, não havia remédio, 

hoje  com (TI) você cura em   quarenta e oito horas, naquele tempo não tinha nada, era 

dar banho pra baixar a febre, isso é muito (TI). 

 

AP -  A sua vida na sua infância lá em Cachoeiras, era uma vida livre, de brincar nas 

ruas?   

 

ABU - Livre, meu pai encontrava a gente às seis horas da manhã, botava um calção e ia 

levar pro Rio, pra passear, pra andar. 

 

AP - Os  treze? Isso aí, não  era um pai, isso é um herói, com treze, com três já não dá, 

treze....perde a conta, não é? 

 

ABU - Iam os mais velhos, mas eu me lembro que nós íamos com ....... 

 

AP -  Com a metade, certo. 

 

ABU -  O Rio Macacu, que era um Rio lindo, águas puras, limpinho, hoje tá tudo 

contaminado, nós íamos num poço lá, e meu pai ficava assistindo, a gente nadar, ele já 

tinha a intuição de que o exercício fazia bem a criança. 

 

AP - Ele não tinha nenhum conhecimento médico, tinha nada? 

 

ABU - Nada,  nada, ele era analfabeto, não sabia escrever português, não lia. 

 

AP - E falava com sotaque? 
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ABU - Falava com sotaque, com a gente ele só falava em árabe, e a gente respondia em 

Português, esse foi o grande mal nosso, nós devíamos responder em Árabe, hoje eu 

saberia falar em Árabe, mas eu entendo tudo mas, não falo, já fui duas vezes ao Líbano, 

lá eu tive algumas facilidades pra (TI) e algumas palavras eu consigo concatenar e fazer 

uma frase, mas o ideal seria falar o árabe, mas quando criança a gente não pensa nisso, a 

gente respondia em Português, minha mãe também só falava árabe..  

 

AP -  E sua mãe também era analfabeta? 

 

ABU - Também.  

 

AP -  Ela só ficava com treze filhos, ela  ficava por conta de cuidar de treze, né? Não 

havia tempo pra cuidar de mais nada na vida, coitada. 

 

ABU - É, mais nada, isso mesmo. Resistiu  muito ainda, morreu com setenta e oito 

anos, e meu pai também, morreu com setenta e oito anos, uma diferença de dez anos um 

pro outro.  

 

AP - De dez anos, um pro outro. 

 

ABU - É. 

 

AP - Vamos então falar um pouquinho do período lá de Petrópolis  então, como foi lá a 

experiência lá de Petrópolis, era um Colégio só masculino, não era? 

 

ABU - Masculino. 

 

AP - Mas era um Colégio muito rigoroso... 

 

ABU - Masculino só no internato,  

 

AP - Internato, mas o sr. ficou internado, não foi? 

 

ABU - Mas (TI) tinha externato também que era masculino e feminino. 

 

AP - Mas o sr. convivia com meninas na sala também? 

 

ABU - Convivia, na sala tinha meninas.. 

 

AP - Mas  era um Colégio Católico, religioso.. 

 

ABU - Católico.. 

 

AP - Muito severa a disciplina... 

 

ABU - Era severa a disciplina, tinha um chefe de disciplina que era um horror, mas a 

gente convivia bem, .. 

 

AP - Que, qual a recordação que o sr. tem do chefe de disciplina lá?  
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ABU - Ele era muito rigoroso, né? Lá no Colégio, eu fui comandante do batalhão 

escolar, lá nos tínhamos um batalhão escolar. Saía nas datas nacionais, assim, Sete de 

Setembro, Batalha do Tuiuti, a gente saía na rua marchando, com banda e tudo  e eu saía 

a cavalo, porque eu era comandante, tinha um medo danado de cair do cavalo, ia na 

frente, era o comandante do batalhão escolar, que mais que tinha assim......  

 

AP - Em termos de liderança estudantil, o sr. tinha alguma liderança estudantil  já nessa 

época? 

 

ABU - Ah! Fundei no Colégio, uma Academia Literária, e depois fundei um jornal “O 

Acadêmico” saía mensalmente, eu era o diretor, escrevia as coisas, era, os outros alunos, 

contavam uma estória,  ou faziam um conto, publicavam, mas tudo passava por mim, 

pra eu ver se podia sair ou não, às vezes eles faziam críticas aos professores, e isso ia 

criar atrito com o diretor. Mas eu criei esse jornal “O Acadêmico”, e eu, o nome era 

“Academia Literária e Recreativa do Colégio”, aí já era o Colégio Plínio Leite, já tinha 

mudado de nome o Colégio.   

 

AP - É, só pra gente, sintetizar esse pedaço. O sr. nasceu em treze, já em Cachoeiras de 

Macacu?  

 

ABU - Não, em São Gonçalo, fui pra Cachoeiras de Macacu com dois anos.  

 

AP -  Então o sr. foi em quinze pra Cachoeiras de Macacu e ficou até quando, antes de 

ir pra Petrópolis?  

 

ABU - Eu fui pra Petrópolis com doze anos. 

 

AP - Então o sr. foi em ...., 

 

ABU - Vinte e seis... 

 

AP - Vinte e cinco, pra vinte e seis. 

 

ABU - É, foi mais ou menos nessa época. 

 

AP - Então o sr. ficou dez anos em, .. doze anos em Cachoeiras de Macacu.  

 

ABU - Não, mas eu ia nas férias, eu ia, passava todas as férias em Cachoeiras. 

 

AP - Férias de verão e de inverno. 

 

ABU - É, eu vinha de Petrópolis pra Cachoeiras. 

 

AP - E essa sua vivência fora de casa, fora do convívio com os irmãos, qual é o saldo 

que o sr. tem dessa experiência,  foi uma experiência boa pro sr.? 

 

ABU - Eu tinha que me virar sozinho,  não tinha com quem me aconselhar, eu tinha 

outro irmão mais velho que tava lá no mesmo Colégio, que hoje é Fiscal de Renda, mas 

lá a gente tinha que se virar sozinho, a gente mesmo é que ia  deliberando o que é que ia 

fazer, tanto é que quando eu fui estudar Medicina, depois do vestibular, eu fui pra casa 
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descansar, meu pai perguntou: você afinal, tá estudando o quê? Eu disse: eu estou 

estudando Medicina.  

 

AP - Ele não tinha nenhuma idéia do que fosse isso, a vida que o sr. levava e a vida 

dele, eram duas coisas...  

 

ABU - Ele tinha confiança em mim, eu me lembro que quando eu ia em casa, ele me 

olhava daquela forma, e botava o dinheiro pra pagar o Colégio, de noite eu levava o 

dinheiro pra pagar o meu e o do meu irmão mais velho. 

 

AP - O sr. era uma pessoa muito responsável? 

 

ABU - Ah! sempre fui, sempre fui. 

 

AP - Muito bem, aí o sr. ficou lá em Petrópolis, de 1926 à?  

 

ABU - À 1930. Depois da Revolução de Trinta eu saí, vim completar aqui em 31 o 

último ano, o quinto ano. 

 

AP - Em trinta o sr. tinha dezessete anos? 

 

ABU - Dezessete anos. 

 

AP - E como é que foi Dr. Abunahman, a Revolução de Trinta? O sr. com dezessete 

anos, como é que o sr. via? 

 

ABU - Tive vontade de ir lá, tomar parte na Revolução, tive vontade. A gente torcia à 

bessa..  

 

AP - Não, mas, lá em Petrópolis  ouvia-se  falar na Revolução? 

 

ABU - Muito, muito, de lá de Petrópolis vinham muitos soldados, eram  convocados 

para Itararé, lá pra Isso, pra combater a Revolução, mas nós torcíamos para ninguém ser 

liberado......... Getúlio, que depois era essa decepção que todo mundo sabe. 

 

AP - Ah! lá de Petrópolis saíram militares pra combater a Aliança.  

 

ABU - Para o governo, Washington Luís convocou para o governo, de dezoito anos 

em.. diante convocou a rapaziada de dezoito anos, dezenove, vinte..   

 

AP - E, em Cachoeiras de Macacu? a Aliança Liberal em Cachoeiras de Macacu, 

Cachoeiras de Macacu, parece que tem uma tradição de ser um lugar  aguerrido, durante 

a década de trinta, com é que era lá?  

 

ABU - Não, não ali era uma vida tranqüila, não havia nada disso não, eles 

acompanhavam, claro, e lá o jornal chegava no dia seguinte, mas eu me lembro que o 

meu pai assinava o jornal, embora ele não lesse, o meu tio sabia ler, que era sócio dele 

na Loja, meu tio lia o jornal todinho, sabia de tudo que se passava no Brasil e no 

mundo, o jornal de Chateaubriand naquele tempo. 
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AP - E aí o sr. veio em 30 pra fazer o vestibular? 

 

ABU - Em 31. 

 

AP - 31. 

 

ABU - 32, em 31 eu vim pra Niterói, continuei interno no Ginásio Bittencourt, 

completei o ginásio, o quinto ano, e no princípio do ano, em fevereiro eu fiz o 

vestibular, no princípio do ano de 42, de.. 32. 

 

AP - De que ano? 

 

ABU - 32. 

 

AP - E quando o sr, fez vestibular, será que o sr. se recorda, o que é que o sr, queria ao 

ser médico, o sr. pensava o que pro sr. ser médico em 32, significava o que? 

 

ABU - Ah! significava tudo,  (interrupção para o café). 

 

AP - Significava o que o sr. ia falando? 

 

ABU - Eu tinha um grande entusiasmo pela Medicina porque cada vez eu ficava mais 

entusiasmado (Dr. Abunahman faz um comentário sobre o café).   

 

AP - Ficava entusiasmado porque? 

 

ABU - Com a Medicina, eu me formei numa época que houve uma grande 

transformação na Medicina, por exemplo, não havia antibiótico, durante o meu curso é 

que apareceram os antibióticos, as estufas que combatem essas infecções, e nós 

começamos a levar muita vantagem, pneumonia antigamente você sabe como é, era 

aquelas ... que botava nas costas do doente pra puxar o sangue, era uma espécie de 

sanguessuga e depois é que vieram os antibióticos e as estufas ........ Peguei a 

tuberculose numa fase horrível, não tinha o que fazer, se ele fosse rico a gente mandava 

pra uma montanha, um sanatório, e ele podia se recuperar ou não, a gente não sabia, o 

pobre que ficava em Niterói, se pudesse fazer pneumotórax se curava. Tem muitos hoje 

que me vêem na rua, que foram meus clientes,  me abraçam, me beijam, foram curados 

com pneumotórax, não havia remédio específico, apareceram primeiro os sais de ouro, 

faziam (TI) de ouro, isso não deu resultado, então o melhor era mesmo o clima, porque 

o doente bilateral, que tinha lesão nos dois pulmões, não podia fazer pneumotórax. 

Pneumotórax a gente tinha que fazer num lado só, e esses se curaram. 

 

EGM - E a pneumotórax também é uma coisa que dura alguns anos, né? 

 

ABU - Levava quatro, cinco anos, muitos anos fazendo, primeiro dia sim, dia não; 

depois duas vezes por semana, depois uma vez por semana, até fazer assim de quinze 

em quinze dias. Era um mundão de doentes no consultório,  eu chefiava o Dispensário 

de Tuberculose  também,  no Centro de Saúde, era um mundão de doentes também, as 

moças, pra facilitar, eu deixava assim no consultório; juntava assim uma meia dúzia de 

moças, entravam todas juntas, elas acabavam ficando amigas, de tanto conversar na 

sala, a desgraça era pra todas, então elas ficavam amigas. Então eu aconselhava, pra não 
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tirar a roupa, venham sempre de blusa, tira a blusa, e abria aqui a combinação, botava o 

colchete, só em abrir aqui, eu já fazia o pneumotórax, não precisava tirar a roupa toda, 

teria que tirar a combinação, não é?     

 

AP - Não, porque naquela época, tinha combinação. 

 

ABU -Tinha combinação.... 

 

AP - Sutiã, combinação. 

 

ABU - Hoje, não tem nada..(risos). 

 

AP - Mas naquela época, tirar, o médico tirar o sutiã, ou pedir pra paciente tirar o sutiã e 

a combinação, era uma coisa assim séria.... 

 

ABU - Muito séria, séria... 

 

AP - Não era assim fácil? 

 

ABU -  Tanto é que eu fazia essa sugestão, pra por, mas elas aceitavam, botar um 

colchetezinho ali, ..... 

 

AP - Isso era mau visto por quem, por elas, pelo sr. pela sua esposa, pelos maridos? 

 

ABU - Não, isso era uma questão de respeito, a gente fazia isso como um respeito, 

depois você sabe, muitas moças são muito liberais, isso não influi em nada não, mas, 

outras não gostam de se expor.  

 

AP - Desde essa época, tinha já moças liberadas? 

 

ABU - Já tinha sim. Eu era moço, tinha que pular um bocado. 

 

AP - Pra ficar o que? 

 

ABU - Pra não fazer besteira (risos). 

 

Fita 1 - Lado B 

 

AP - Isso  é bom ou é ruim? 

 

ABU - É bom, mas então (TI) de recordar minha vida toda, que já tinha até esquecido 

dela.  

 

AP - Que é isso! mas, Dr. Abunahman, vamos então voltar um pouquinho aí, pra, pro 

período da opção pela Medicina. Naquele tempo, ser médico era alguma coisa que dava 

muito prestígio, muito dinheiro, ...   

 

ABU - Muito dinheiro, não, mas dava muito prestígio, muito, eu me formei com 23 

anos, e daí se ficava admirado, um garoto, já é médico. Isso às vezes era ruim pra mim, 
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porque muitos não  confiavam, não sei se por minha cara de garoto, aí eu fui me 

impondo  do meu jeito, fui me impondo e deu certo.    

 

AP - O médico era alguém muito bem visto, muito benquisto na sociedade. 

 

ABU - Muito. 

 

AP - Quando o sr. optou pela Medicina. 

 

ABU - Tinha realmente prestígio, todos andavam  de anel, eu andei de anel um ano, 

depois tirei. Mas muitos ainda andavam de anel, continuavam de anel, botavam o anel 

na frente, pra mostrar que eram médicos. 

 

AP - Como é que era esse anel? 

 

ABU - Era uma esmeralda, a pedra era esmeralda, era verde. 

 

AP - O sr. acha que esse fato, de ser uma profissão com prestígio, atraiu o sr. pra fazer 

Medicina? 

 

ABU - Claro, claro, esse também foi um dos motivos. 

 

AP - O Dr. Madeira, como exemplo. 

 

ABU - Eu via, ele era um exemplo, ele era uma espécie de guia, eu via o prestígio que 

ele tinha, todo mundo se dirigia pra ele, (TI) deve ser bom ser médico. 

 

AP - Esses operários, eles além de serem atendidos pelo Dr. Madeira, lá na Ferrovia 

Leopoldina, lá em Cachoeiras de Macacu, eles além disso, eles ainda faziam algum tipo 

de gentileza com o Dr. Madeira, além, tipo dar alguma coisa assim.... 

 

ABU - Eu acho que sim, eu acho que sim, eles gostavam muito do Dr. Madeira, eu acho 

que sim.  

 

AP - Dr. Madeira era uma espécie de uma pessoa também que dava conselhos? 

 

ABU - Também. 

 

AP -  Pessoa muito experiente, dava conselhos sobre uma série de coisas da vida das 

pessoas? 

 

ABU - Ele era um homem humanista, um homem extraordinário, ele foi uma espécie de 

modelo pra mim. 

 

AP - E ele atendia os seus irmãos também? 

 

ABU - Todos, todos, lá em casa, meu pai pagava a ele dois mil réis por mês, era isso, 

ele que me dizia, atualmente ele dizia, ... e de vez em quando, meu pai chamava ele pra 

comer um frango, ele comia um frango inteiro, mamãe fazia aquele franguinho, ele 

almoçava lá em casa e comia um frango.    
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AP - Esses dois mil reais. 

 

ABU - Dois mil réis. 

 

AP - Dois mil réis, desculpe, esses dois mil réis, isso era muito ou era pouco pra época? 

 

ABU - Era muito pouco. 

 

AP - Muito pouco. 

 

ABU - Era muito pouco... 

 

AP - Pra atender à treze crianças... 

 

ABU - Ele só ia lá em casa quando houvesse necessidade, tinha mês que ele não ia..  

 

AP - Era uma espécie de plano de saúde particular... 

 

ABU - É isso mesmo. 

 

AP - Pagava todo mês a mesma coisa, e quando precisasse, só que em vez do sr.  ir no 

consultório, ele é que ia lá na sua casa. 

 

ABU - Ia lá porque o consultório dele lá em Cachoeiras  era  dentro da oficina, não era 

fora. Então, ele atendia a domicílio.   

 

AP - Talvez pudéssemos falar um pouco agora, sobre o seu período na Universidade. É, 

passarmos  para um segundo momento da nossa conversa hoje. O sr. fez vestibular aqui 

pra Faculdade de Medicina, aqui de Niterói, então o sr. podia é...nos falar alguma coisa, 

como é que era essa Faculdade de Medicina em comparação com a do Distrito Federal.   

 

ABU - Bom, realmente a do Rio, era maior, tinha mais candidatos, era mais antiga, acho 

que já tinha cem anos, então todos procuravam mais lá, mas, os professores de lá, 

criaram aqui a Faculdade, então, os professores eram os mesmos, então eu optei por 

aqui, porque Niterói era onde já conhecia; no Rio de Janeiro eu não conhecia nada, aqui 

eu já conhecia várias pessoas, amigos do meu pai, e eu achava que aqui ia ser melhor 

pra mim, e foi, hoje eu dou graças a Deus, de não ter feito vestibular lá.  

 

AP - Por que? 

 

ABU - Ter feito aqui e passado aqui, porque eu fiquei em Niterói, depois fiquei 

clinicando em Niterói, se concentrou tudo em Niterói. O Rio é muito grande, muito 

disperso, acho que ia ser mais difícil iniciar a vida no Rio. 

 

AP - O sr. falou que alguns professores, davam aula lá no Rio, e davam aula aqui, o sr. 

lembra de algum deles, que o sr. poderia nos citar? 

 

ABU - Moacir Diniz, Marcos Terra, tinha um cardiologista que era extraordinário..., 

Rocha Lagoa, que era hematologista, Roberto Santos que era tisiologista e os cirurgiões  
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eram  Benjamim Batista, grande cirurgião, era Doutor de Anatomia, e tinha um que era 

cardiologista, que eu não estou me lembrando o nome, ele fazia assim, olhe, no coração 

e delimitava o coração,..    

AP - Só apalpando o peito? 

 

ABU - (TI) 

 

AP - Não é negócio de ultracardiograma, eletrocardiogramas, eletrocardiograma, 

ultrassonografia.     

 

ABU - Não, não, não tinha nada disso naquele tempo, tinha que ouvir, botar o ouvido,  

fazendo, .. e tinha raio X lá tinha, muito raro, Niterói tinha um aparelho de raio X. 

 

AP - E tinha muita procura por esse aparelho de raio X? 

 

ABU - Claro,  a gente queria esclarecer um diagnóstico, que a gente tentava fazer 

ouvindo só, então precisava do raio X.   

 

AP - Mas o médico era alguém que tinha que ter o ouvido apurado, não é?  

 

ABU - Todos os médicos tinham que ter um ouvido apurado porque os diagnósticos 

eram feitos com exame clínico só, havia pouco, além do raio X, não havia mais nada, 

assim, um elétro, ultrassonografia, não havia nada disso, era uma Medicina muito mais 

sacrificada do que é hoje e que o sujeito nem examina; hoje eu sei que tem médico que 

nem examina o doente, o que é que você está sentindo? Ah! isso assim, assim...vá fazer 

esse exame assim, manda fazer cinco, seis, oito exames, na volta faz o diagnóstico dos 

exames que vierem na mão dele. Antigamente a gente fazia mais esforço de memória, 

de cabeça, do que agora.  

 

AP - E essa de antigamente era mais sacrificada, o sr. acha? 

 

ABU - Muito, muito mais, a gente ia dormir, pensando o que é que esse doente tem, o 

que é que esse doente tem? Pode ser isso, pode ser isso, pode ser isso, será que é isso? E 

a gente ficava estudando sozinho, pra saber o que, qual era o diagnóstico. 

 

AP - O sr. se envolvia com a história da doença dos outros? 

 

ABU - Muito. 

 

AP - Trazia pra casa.  

 

ABU - Tirava o sono da gente, ficava pensando de noite, o que será isso? que será isso?  

E isso foi bom pra mim porque eu fazia muito, dava muito trabalho à minha memória, e 

a capacidade de discernir as coisas, hoje já vem tudo escrito, o diagnóstico já vem 

escrito. 

 

AP - O sr. acha que esse diagnóstico que já vem escrito, isso  elevou ou denegriu a 

imagem do médico? Como é  que é o sr. vê isso? 
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ABU - Não elevou, nem denegriu, foi o mundo que progrediu e facilitou o diagnóstico 

com esses exames complementares, mas não elevou, nem denegriu, acho que não. 

 

AP - Esse seu, nós começamos essa conversa agora, em função desse seu médico que 

apalpava o peito, pra delimitar o  tamanho do coração, a localização do coração, esse 

médico...... 

 

ABU - Ele depois fazia, depois fazia  o desenho do coração..........o tamanho. Ele era 

extraordinário, era um homem grande, gordo, o nome dele....Pedro da Cunha! Pedro da 

Cunha, era famoso naquele tempo, era professor do Rio  e daqui. 

 

AP - Essa ideia de criar, a Faculdade de Medicina aqui de Niterói, foi criada em que 

ano?  

 

ABU - 25. 

 

AP - 25 e essa ideia de criar Faculdade de Medicina, mais de uma Faculdade de 

Medicina, uma tão perto da outra, isso era bem-visto? 

 

ABU - Essa justificava, porque no Rio só tinha a Nacional, que naquele tempo não se 

chamava Nacional, que era na Praia Vermelha, e tinha a  Hanemanniana, só tinha essas 

duas no Rio, e justificava então uma em Niterói, se justificava, mas hoje no Rio já tem 

uma porção, já tem 78 Faculdades de Medicina no Brasil, um absurdo. Nos Estados 

Unidos tem 70 e poucas, num país daquele, pra que tanta Faculdade de Medicina? Por 

isso que eles estão importando pra fora os médicos, sem estudar, sem saber nada, pra 

não dizer... Eu via no meu tempo que eu estudava e que eu sabia, eu fui professor até 68 

e já naquele tempo, a turma que saía, não era igual a minha, não sabia o que eu sabia 

naquele tempo, quando eu estava na época deles.   

 

AP - E essa, liberalização de criação de Faculdades é que .... 

 

ABU - Hoje, já vários(TI) agora o Rio Grande do Sul quer criar uma tão apertando o 

Governo, o Governo jogou pra cima do Adib, o Adib Jatene, ele vai opinar se deve ou 

não, eu acho que não deve, eu tenho a impressão que o Adib não vai também ser 

favorável não, porque é muita Faculdade de Medicina.    

 

AP - Mas, não tinha nessa época que o sr. tava na Faculdade, uma polêmica sobre a 

pletora médica ? 

 

ABU - Não, naquele tempo, ainda não tinha, ainda não tinha. As Faculdades foram 

criadas depois de 30, depois da Revolução. 

 

AP - Essa foi em 32. 

 

ABU - Facilitaram tudo, criavam Faculdades que não tinham Hospitais paralelos para 

treinos dos estudantes. 

 

AP - Agora, nós vamos falar um pouco sobre a Faculdade de Medicina aqui de Niterói. 

Como é que eram seus colegas? 
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ABU - Meus colegas, a minha turma era de 140. 

 

AP - Era um número limitado de vagas? 

 

ABU - Sim, não podia ter mais, era o máximo. Minha turma era boa, era uma turma 

boa, era uma rapaziada estudiosa, a gente fazia um grupinho ia estudar na pensão de um 

deles, geralmente estudava  na minha pensão, meu grupo estudava na minha pensão, 

porque eu recebia muita banana de Cachoeiras, lá tinha muita banana, e eles comiam a 

minha banana (risos). 

 

AP - Chegava banana era uma farra, né? Um monte de banana e tal... 

 

ABU - Cachoeiras tinha muita banana, então, banana ouro,  era tão gostosa, então a 

turma comia banana. A gente passava assim um aperto, a vida era tudo ali......., então a 

banana chegava sempre na hora. 

 

AP - Mas, seus colegas, como é que eles eram, eles eram de Niterói, eles eram de fora? 

 

ABU - Da minha turma, ficaram em Niterói, eram alguns de Niterói, nasceram aqui, 

estudaram aqui, muitos colegas meus do ginásio e outros vieram do interior, passaram a 

ficar aqui ..., ficaram aqui em Niterói, da minha turma, mais de 10%, muitos se 

dispersaram, tinha muitos paulistas também, é que São Paulo tinha poucas escolas, só 

tinha duas, então os paulistas vinham estudar no Rio e em Niterói tinha muito paulista. 

 

AP - E os seus colegas, a maioria era homem ou era mulher? Desses 140, mais ou 

menos, como é que era a divisão? 

 

ABU - Na minha turma, só tinha uma mulher, duas mulheres, uma até era preta, filha de 

um Coronel do Exército, e uma  outra, era uma paraense, veio do Pará, só tinham duas 

mulheres, o resto era só homem.  

 

AP - E qual foi a  especialidade que essas duas seguiram, o sr. se lembra?  

 

ABU - Uma fez Clínica Médica, a branca, a preta, eu não sei, porque ela foi pro Rio, sei 

que ela era uma médica de muito conceito no Rio, não sei qual foi a especialidade dela 

não. 

 

AP - E esses 138 homens,  eles eram filhos de gente de posses? Qual era a origem social 

deles? 

 

ABU - Eles, era uma mistura, tinha gente de posses e tinha gente que não tinha posses, 

vivia com muito sacrifício porque a escola, nós pagávamos a mensalidade da escola, já a 

Universidade não paga. Essa história de Universidade Federal não paga, eu até hoje 

estou reclamando, porque a UFF por exemplo não paga, se criarem outra escola em 

Niterói vão ter que pagar, eu acho que isso é uma injustiça, o que acontece é que os 

alunos ricos, podem ter melhores cursos, então fazem o vestibular e eles ganham dos 

outros que não tiveram meios de pagar um curso bom, e ainda vão  ter a faculdade de 

graça.     
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AP - O curso quando o sr. fez, ele ocupava o seu dia inteiro, como é que o sr. dividia o 

horário do seu dia enquanto estudante de Medicina? 

 

ABU - Nós estudávamos na parte da manhã, tínhamos aula de manhã e tínhamos aula a 

tardinha que ia até a noite; não estando na aula, a gente estava estudando. Sábado e 

domingo é que a gente deixava de... 

 

AP - O sr. não fazia, o sr. sobrevivia com uma espécie de uma mesada que o seu pai lhe 

mandava? 

 

ABU - Meu pai me dava uma mesada de 150 mil réis, eu pagava a pensão, normal, a 

pensão tinha comida também e de vez em quando eu ia à Cachoeiras passear e ele me 

dava mais uns 50. Todo mês era assim mas dava bem, dava bem, a gente levava uma 

vida boa.  

 

AP - E, que tipo de experiência assim, mais acadêmica o sr. teve na Faculdade, que tipo 

de vivência?  Que tipo de influência mais de caráter, de cunho mais acadêmico que o sr. 

teve na Faculdade? Professores, alguma história que o sr. ache interessante recordar?   

 

ABU - Eu fiz a minha especialidade em pneumologia, por causa de um professor  (TI) 

era um homem boníssimo, e ele me ajudou muito, porque  eu, nós tínhamos a Cadeira 

era no quarto ano, ele simpatizou comigo, ele fez umas perguntas lá, eu acertei e ele 

então me chamou pra monitor. Então a gente ganhava alguma coisa pela Escola e a 

gente auxiliava o professor nas aulas e ele me influiu muito, muito  na minha (TI) de 

médico pneumologista, ele era um homem bom, muito bom mesmo, trabalhador. Ele, 

esse professor, ele  foi à guerra, foi à guerra, e eu disse na época: Prof (TI) porque é que 

o sr. vai à guerra?  “Eu não quero morrer na cama”. Para azar dele ele não morreu na 

guerra, voltou, teve um câncer de rins e morreu de câncer, ele queria morrer em pé, não 

queria morrer deitado, era um sujeito assim.   

 

AP - E que outra experiência o sr. lembra do tempo de estudante?  

 

ABU - Experiência em que sentido? 

 

AP - Experiência acadêmica, de professores, de estudos, primeiro de monitorias, 

estágios que o senhor tenha feito. 

 

ABU - Não me lembro assim de coisas de tanta importância.  

 

AP - Na Faculdade o sr. teve algum tipo de participação, representando a categoria? 

algum tipo de ....  

 

ABU - Não eu (TI) eu nunca sairia num Diretório Acadêmico, é mais político, 

reivindicava as coisas para o estudante, eu nunca me meti nisso, não era o meu jeito.   

 

AP - Quem se metia nisso, era de que jeito? 

 

ABU - É, estudavam pouco e movimentavam muito, falavam muito essa história de 

política, o acadêmico, o Diretório Acadêmico era político naquele tempo, ele 

reivindicava melhorar as notas, sei lá o que (TI) 
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AP - O sr. entrou em 32, não é, em 1932, em 1935 na história do Brasil é conhecida a 

Intentona Comunista, como é que era  (TI) 

 

ABU - Já tinha comunista. 

 

AP - Já tinha comunista na Faculdade de Medicina no seu tempo? 

 

ABU - Já tinha naquele tempo alunos comunistas, simpáticos ao Partido Comunista; eu 

tinha, sempre tive horror ao Partido Comunista.   

 

AP - E como era sua relação com os alunos comunistas? 

 

ABU - Eu me dava bem com eles. 

 

AP - E com os alunos integralistas? 

 

ABU - Ih! foi criado no meu tempo, tinha mais ainda do que os comunistas, os 

integralistas.  

 

AP - Entre os médicos? 

 

ABU - Tinha, nos estudantes, nos estudantes  

 

AP - Nos estudantes de Medicina. 

 

ABU - Andavam  com a farda, marchavam na rua, eu vi meus colegas  marchando na 

rua. 

 

AP - E o sr. nessa época era mais simpatizante pra que lado? 

 

ABU - Não, eu era da UDN. 

 

AP - A UDN só foi criada agora,  em 45, nós estamos em 32. A UDN foi criada depois 

do Estado Novo.  

 

ABU - Mas eu não tomava parte, não tomava parte em política, eu achava que médico 

não tem nada com a política, e eu tinha um  exemplo; conheci um  médico, um grande 

médico que no tempo do Getúlio, o Getúlio mandou prendê-lo não sei quantas vezes, 10 

vezes, 15 Aldino do Vale o nome dele, um grande médico, ele já andava com a escova 

de dente no bolso... 

 

AP - Por que? 

 

ABU - Pra não ser preso sem a escova de dentes (risos) Aldino do Vale, era um grande 

médico.  

 

AP - Ele estava.... 
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ABU - Não, ele era democrata, ele estava no consultório, de avental, abriu a porta pra 

um cliente entrar, ele viu um sujeito assim mal visto, assim viu logo que era polícia, 

tirava o avental, “podemos ir” era (TI) 

 

AP - Isso em que período? 

 

ABU - Isso era no tempo de Getúlio... 

 

AP - No Estado Novo. 

 

ABU - É, no Estado Novo. Justamente no Estado Novo, ele era contra o Estado Novo, 

contra o Getúlio mas eu nunca me meti em política não, e depois de médico, quiseram 

me meter em política, na época a UDN, onde eu tinha muitos amigos, foram várias 

vezes lá em casa, eu já tinha algum prestígio, tinha uma clínica muito boa, achavam que 

eu poderia ser um candidato a deputado, ou a qualquer coisa, e eu, mas eu sempre reagi, 

e meu pai por trás, também: não se meta nisso, não se meta nisso. Foi quando o Emílio 

se meteu, (TI) ajudo ele, ele era um estudante de Direito, e foi o mais votado pra 

vereador, pra vereador, quando ele, foi o mais votado, e eu (TI) eu tinha cliente pra eles 

me elegerem e eu não quis. 

 

AP - Por que o sr. não se candidatou? 

 

ABU - Não me atraía a política, e eu achava que ia atrapalhar a minha vida de médico e 

eu queria ser médico, não queria ser outra coisa, nunca fui sócio de nada aí dessas coisas 

que médicos se metem. Tive uma sociedade, no ramo médico, que foi um Sanatório, 

tive um Sanatório em Friburgo que eu criei com mais quatro colegas. Nos reunimos e 

criamos um Sanatório lá mas isso era uma empresa médica, eu não ia fazer nada fora da 

Medicina.  

 

AP - Mas lá na década de 30 ...35 às vésperas do Estado Novo, o sr.  em 1937 o sr. já 

tinha se formado?  

 

ABU - Formei em dezembro de 1937. 

 

AP - Em cima do Estado Novo. 

 

ABU - Em cima do Estado Novo. 

 

AP - Como é que foi essa  ... vivência para o Sr.? Como o sr. viu essa mudança na 

política do Brasil?  

 

ABU - Bom,  eu achava que o Getúlio ia ser ... continuar ditador,  fez aquela lei que 

beneficiou muita gente  e prejudicou outros, que só podia ter um emprego, médico só 

podia ter um emprego; muitos tinham dois, três e tiveram que deixar, e os médicos que 

não tinham emprego é que (TI) 

 

AP - Isso é do tempo do Estado Novo? 

 

ABU - Foi no Estado Novo. Quando criaram o Estado Novo em 37, teve essa Lei, não 

podia ter mais de um emprego, tinha muito médico que tinha três empregos, um federal, 
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um estadual, um municipal, tiveram que deixar os outros. Eu só tinha  um, eu trabalhava 

no Estado, só.  

 

AP - O sr. já está cansado? 

 

ABU - Um pouco. 

 

AP - Então vamos, nós já falamos hoje, tanta coisa, a gente podia interromper por aqui e 

deixar a nossa próxima conversa pra gente ir já na sua entrada já na Medicina, sua 

formatura, sua primeira experiência no Hospital lá de Parreira, ainda como estudante em 

35.
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Data: 06/06/1995 

Entrevistadores: André de Faria Pereira Neto, Sérgio Luiz Alves da Rocha e Érika 

Gemino Mendes 

 

Fita 2 - Lado A  

 

AP - Hoje é dia 6 de junho de 1995, estamos aqui de novo, na casa de Dr. Antônio Jorge 

Abunahman, em Niterói, são 5 e meia da tarde, o Sérgio, a Érica e eu André, aqui na 

casa do Dr. Abunahman, uma bela vista, diante da praia de Icaraí, com o pôr do sol do 

Rio de Janeiro, que o Dr. Abunahman considera um dos mais lindos do mundo. Bom, 

Dr. Abunahman, na última entrevista nós falamos um pouco da sua infância em 

Cachoeiras de Macacu, da sua transferência para Petrópolis, depois pra Niterói e seu 

período na Faculdade de Medicina. Hoje,  a gente gostaria de começar falando um 

pouco sobre a sua opção pela Tisiologia.  Dentro da Faculdade de Medicina, da sua 

opção pela Tisiologia.       

 

ABU - Realmente eu fiz essa opção, porque eu fui trabalhar no ambulatório de 

Tisiologia, que era o professor Matias Mazine que era muito meu amigo, eu pedi pra 

ficar trabalhando no ambulatório, porque trabalhando no ambulatório, ajudava os 

médicos e eu tinha mais oportunidade de aprender, mas não tinha intenção mesmo de 

ser tisiologista, não. Mas o Dr. Mazine era um homem extraordinário, ele me animava 

muito, e com isso eu fiquei entusiasmado com a Tisiologia, e também porque quando eu 

comecei a estudar Tisiologia, que naquele tempo era no quarto ano, eu fui nomeado pelo 

Estado, interno de um  hospital de isolamento do Barreto, que é o Hospital Odair 

Parreiras, e era uma espécie de asilo de tuberculosos, só ia pra lá doente mal, muito mal, 

já vomitando e a gente aproveitava muito pouco. Mas quando eu fui nomeado pra lá, foi 

nomeado comigo um médico lá do Rio, Dr. Fábio de Oliveira e um filho do Dr. Mazine, 

que era tisiologista também, Márcio, Márcio Bueno. Eles me prestigiavam muito e 

como eles moravam no Rio, eles largavam tudo nas minhas mãos e eu com isso me 

desenvolvi mais, porque eu tinha que resolver as coisas, naquele tempo eles tinham 

muitos atestados de óbito assinados, eu só preenchia.  

AP - Deixavam em branco assinado. 

ABU - Morria muita gente mas eu fui escolhendo os doentes melhores,  e pus numa, 

num local, separei um pouco, era o doente unilateral, eu separava e fazia pneumotórax, 

porque eles achavam que aquele hospital, era só pra morrer e os doentes começaram a 

melhorar, esses que eu separava, eu radiografava todos os doentes que entravam. O 

Hospital não tinha raio X, eu mandava fazer raio X na Policlínica, da Faculdade de 

Medicina, e quando era um caso que a gente podia tentar curar, eu então fazia 

pneumotórax, e eu mandava fazer exame no Laboratório da Saúde Pública, também. 

Uma vez o Diretor do Laboratório, o Dr. Miguel Lott Viana me perguntou, “como é que 

é isso, aquele hospital é um hospital pra morrer, e vem um exame de escarro num dia, 

positivo, um mês ou dois meses depois,  negativo, vocês estão fazendo tratamento lá?”, 

“Claro, esses doentes estão tomando pneumotórax”, porque ficavam negativos com o 

tratamento, porque comprimia a lesão e o escarro ficava negativo, quer dizer esse 

doente não tinha perigo de contágio e estavam melhorando; muitos saíram de lá 

curados, eu separava os doentes que eu sabia que estavam muito mal, então a gente 

fazia aquilo clássico daquela época, injeção de cálcio na veia, todo mundo tomava 

injeção de cálcio na veia, eu até tinha muito medo disso, porque...recomendava muito as 
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enfermeiras, elas pra fazer uma injeção, com o doente deitado, ficava muito junto do 

doente, o doente às vezes tossia  na cara da enfermeira, eu tinha uma preocupação que 

pudessem contaminar a enfermeira, como contaminou uma estudante, uma colega lá, 

ficou doente.  

AP - Mas então o seu... 

ABU - Mas o entusiasmo pela Tisiologia, ele foi justamente porque eu trabalhava no 

ambulatório do Dr. Mazine, e ele me estimulava muito, e o início que eu tive nesse 

hospital de isolamento, que me deu muita oportunidade de ver em tantos casos, casos 

bons e casos maus.  

AP - O Dr. Mazine Bueno, era o ... 

ABU - Era o Catedrático de Tisiologia da Faculdade, naquele tempo era só Tisiologia, 

hoje é Pneumologia, Pneumologia e Tisiologia, tanto é que a Associação, a Sociedade 

de Tisiologia, é Sociedade de Tisiologia e Pneumologia.  

EGM -  Naquele tempo só se falava em tuberculose.  

ABU -  Falavam em outras doenças mais, mesmo câncer de pulmão, a gente via 

relativamente  pouco, tinha outras doenças, de trabalho, por exemplo, silicose, de 

doentes  que trabalham  perfurando pedra, ou trabalham em mármore, aquele pó de 

pedra fazia uma doença muito grave, o sujeito ficava com insuficiência respiratória e 

acabava morrendo, isso não tinha nada com tuberculose, por isso passou-se a estudar 

também arteliomologia, essas outras doenças, tinha também a....essa provocada por 

fungo, é ...os doentes que trabalhavam na roça, esses tinham, se contaminavam muito 

com fungo, que ele ia para o pulmão, também não tinha muito tratamento, a gente 

tentava tratamento com sulfa, em alguns dava resultado, em outros não dava resultado.    

AP - O que eu ia perguntar pro sr. era o seguinte: O sr. está entendendo, quer dizer, o sr. 

é ...foi incentivado pelo Dr. Mazine Bueno,  é (TI) 

ABU - Foi. Ele me incentivou também a fazer o curso de tuberculose. O primeiro curso 

de tuberculose no Brasil, que era só pra médicos, nós éramos sessenta médicos... 

AP - Foi em que ano isso? 

ABU - Em 1937, eu ainda não estava formado, eu fui o único estudante que fez esse 

curso, porque eu já estava no último ano e porque eu trabalhava em tisiologia, então o 

Mazine, que foi um dos professores neste curso, esse curso era feito no Hospital São 

Sebastião, com professores estrangeiros, franceses, uruguaios, um professor argentino, 

tinha uma turma grande, e muito boa. Foi um curso de três meses, eu fiz esse curso 

antes de me formar, com a vantagem que eu já trabalhava em tisiologia, então Dr. 

Mazine conseguiu, eu fiz na Universidade do Brasil, da Universidade que eu fosse 

incluído porque eu já estava no sexto ano, e trabalhando, eu já trabalhava em tisiologia. 

Isso foi bom pra mim, porque eu já me formei como tisiologista, com diploma e tudo.    

AP - O sr. não temia ao trabalhar com tuberculose, se contaminar, com a tuberculose 

também? 
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ABU - Eu tinha pavor, pavor, até hoje ainda faço radiografia, há três dias eu fiz uma 

radiografia do tórax, e naquele tempo eu fazia três vezes no ano, mas eu tinha muito 

cuidado.  

AP - Quais eram os cuidados que o sr. tinha? 

ABU - Não deixar o doente tossir perto de mim, o... na, ...quando eu trabalhava no 

ambulatório da tisiologia, na Saúde Pública, no Centro de Saúde, na minha mesa tinha 

um vidro, o doente falava de lá pra cá, mas mesmo que ele cuspisse ele não passava do 

vidro. Todos os colegas tinham esse vidro na frente da mesa, isso eu não podia ter no 

consultório, porque ficava mal, mas eu já botava a cadeira no consultório, a uma 

distância regulada mesa à uns dois metros, porque o perigo do contágio da tuberculose 

era o perigo de goto quando o sujeito tossia, ou se falava muito junto da gente, aí era um 

perigo. Mas eu não devo ter me contaminado nunca, porque as minhas radiografias não 

têm nem nódulos, às vezes, a gente vê nódulos calcificados no pulmão, demonstrando 

que o sujeito teve um início de tuberculose e não percebeu, não sentiu nada, e aquilo 

calcificou, curou.     

AP - Quer dizer o fato da doença ser uma doença contagiosa, não inibiu o sr. em optar 

por tratar dela?  

ABU - Não, e nem nunca deixei de atender um doente mal, examinando direitinho, e 

sentando do lado pra conversar com ele, eu também rezava pra não pegar a doença 

(risos).  

AP - O sr. rezava? 

ABU - Ah! Eu rezava, mesmo, rezava. 

AP - O sr. tem que religião? 

ABU - Eu sou católico.  

AP - O sr. não é islâmico? 

ABU - Não, Deus me livre disso, muçulmano! 

AP - Não sei, desculpe! Acho engraçado, o sr. de família muçulmana, reage..... 

ABU - Católico, apostólico e romano, nós somos maronitas, é uma, um ramo do 

catolicismo, que obedece o Papa, nosso Papa, é o Papa de Roma, que há o ortodoxo, que 

o  Papa é um Patriarca, que vive na Síria, esse, também são católicos, católicos 

ortodoxos, mas eles não obedecem o Papa de Roma, obedecem o Patriarca deles, de 

Antiópia, é a sede deles, Antiópia na Síria. 

AP - O sr. é maronita? 

ABU - Maronita, sou maronita. 

AP - Mas que prece que o sr. fazia, para não pegar tuberculose? 

ABU - É a reza, a reza de todo católico, Padre Nosso, etc...(risos) 
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AP - Dr. Abunahman, na época que o sr. optou pela tisiologia, ela era considerada uma 

doença incurável. 

ABU - Era praticamente incurável, porque poucos casos se curavam. Não havia 

remédio, naquele tempo, não havia remédio; quando o doente era unilateral e podia 

fazer  pneumotórax, então  fazia  pneumotórax, aí ele tinha toda chance de se  curar, ou 

então se ele era, tinha por exemplo, uma cavidade grande num dos pulmões e tinha já 

uma fibrose, quer dizer, um doente antigo, que tava se mantendo vivo, mas era, ainda 

era  contagiante e tudo, fazia-se uma cirurgia, que se chamava toracoplastia, tiravam as 

costelas, o pulmão era (TI) e paralisava de funcionar, não funcionava. Essa paralisia no 

pulmão, é que curava, porque o pneumotórax também paralisava o pulmão, não havia 

movimento respiratório, ele ficava parado, e se curava com o tempo, repouso, 

alimentação, ele se curava. Tinha o recurso da cirurgia, que era toracoplastia. Depois 

apareceu a ressecção pulmonar, tiravam um pedaço do pulmão, tiravam um logo ou 

tiravam o pulmão todo.   

AP - Sim, mas o que a gente queria que o sr. falasse alguma coisa a respeito, é isso, quer 

dizer,  era uma doença muito contagiosa, e era uma doença que praticamente não tinha 

cura. 

ABU - Não tinha remédios, os remédios todos eram empíricos: carros, iadusan, injeções 

de ouro, sais de ouro, isso tudo era um paliativo, um paliativo. Só depois de 1947 é que 

apareceram os remédios que começaram a curar tuberculose, estrectomicina, pas, 

artuparaminasalicílico, a hidrazida que veio depois de 50, 52, aí, nós ficamos exultantes 

porque a impressão que se tinha, era a de que ia acabar a tuberculose mas, infelizmente, 

não acabou, e está voltando tudo outra vez porque os doentes criam uma resistência ao 

remédio, se ele toma o remédio de um modo errado, cria uma resistência ao remédio. 

Porque o doente de tuberculose geralmente é gente pobre, ignorante, logo nos primeiros 

meses, ele se sente, sem tosse, sem febre e engorda, então ele se considera curado, mas 

antes de completar o tratamento, o tratamento é feito de seis meses a um ano, e ele 

abandona o tratamento, isso não deve se dar muito em consultório porque o doente é 

mais evoluído, mas nos ambulatórios,  param o remédio no meio, não tomam mais, 

daqui a um ano ou dois, volta tudo,  aí volta já com resistência, o remédio já não dá 

mais resultado porque o germe está com resistência uma àquele remédio, por isso é que 

tá voltando a doença aí.    

AP - Um médico que queria ser tisiologista quando o sr. se formou, na década de trinta, 

era um médico bem visto na sociedade, ou era um médico, como é que era visto um 

médico que resolvia ser tisiologista? Ser tisiologista era uma especialidade que dava 

prestígio.... 

ABU - A mesma coisa, era a mesma coisa que os outros médicos... 

AP - Não era nada de especial.... 

ABU - Não, não, era a mesma coisa. 

AP - Tratar de uma doença tão trágica, tão contagiosa, com tanta letalidade, tão letal, 

com tantas mortes, isso não fazia do tisiologista um médico menos prestigioso, ou 

menos, com menor reputação?  
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ABU - Não, não tinha influência. 

AP - O Dr. Mazine Bueno vamos dizer que encaminhou o sr. para a tisiologia? 

ABU - Foi. Eu não sei se eu contei a você a história dele?  

AP - Não. 

ABU - Dr. Mazine era um médico extraordinário, humano, muito humano com os 

doentes, ele foi à guerra, segunda guerra, ele já tinha sessenta anos, eu falei: Dr. 

Mazine, o sr. vai pra guerra!  ir pra guerra era porque eles aceitaram ele porque ele era 

um grande médico, e lá podia ajudar  os soldados iam pra Itália, pegaram o frio da Itália, 

muita pneumonia. Ele era o homem indicado para curar aquela gente de pneumonia, 

como tiveram muitos doentes que tiveram pneumonia e ele estava lá, ficou numa, num 

hospital de retaguarda. Isso ele me contou, que tratou de muita pneumonia naquele frio 

lá, mas eu disse porque sr. resolveu ir pra guerra? “Ah! eu não queria morrer na cama,  

eu fui lá pra morrer, não me mataram” ele era assim, desprendido, depois, de muita 

coragem, com quase sessenta anos..    

AP - Esse desprendimento, o sr. acha que isso faz parte da profissão médica, esse lado 

do desprendimento, ou é só do Dr. Mazine? 

ABU - Não, isso tem muitos médicos são desprendidos. 

AP - O sr. acha que o sr. foi desprendido? 

ABU - Eu cumpri meu dever. Não sei se eu fui desprendido, não, mas eu cumpri meu 

dever. 

AP - Nós vamos continuar aqui, quer dizer o que a gente hoje pode concluir é que o Dr. 

Mazine facilitou as coisas um pouco pro sr. também, não é?  

ABU - Claro, claro, eu já estava no quinto ano, ele me nomeou monitor da cadeira, não 

ganhava nada, mas era um título que me valeu depois muito, porque depois eu fui 

aproveitado como professor da cadeira. 

AP - Tendo sido monitor dele e esse lugar no Hospital Ari Parreiras, também foi por 

indicação dele?  

ABU - Não, isso era, era política, eu pedi a um amigo meu que era político quando eu 

era estudante do quarto ano e ele arranjou essa nomeação, me lembro que  eu ganhava 

cem mil réis, naquele tempo como interno, tinha também vantagens lá, tinha também 

comida e dormida. 

AP - O sr. dormia lá? 

ABU - No meu plantão eu dormia lá. 

AP - Quantas vezes por semana o sr. fazia plantão? 

ABU - Plantão de 24 horas, eu fazia uma vez por semana, mas tinha que ir lá todas as 

manhãs, cada um dos acadêmicos, eu era acadêmico, tinha mais uns três ou quatro, cada 
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um tinha um número de doentes para tomar conta e tinha um médico que 

supervisionava...  

AP - Que era o filho do Dr. Mazine,  o Dr. Márcio, supervisionava o que? Ia uma vez 

por semana lá? 

ABU - Uma ou duas vezes, às vezes não ia.. 

AP - É, às vezes não ia também porque o sr. falou que acaba que o sr. quase que 

assumia,.... 

ABU - É, ele deixava os atestados assinados, mas tinha que deixar porque era um tal de 

morrer, morria muito, todo dia eram dois, três, o hospital tinha 150 doentes, não era 

muito, não....  

AP - A morte com a tuberculose, foram muitas que o sr. presenciou? 

ABU - Muitas, pôxa! E o doente que me chamava, que a família me chamava na hora da 

morte e doente dizia: “Não sai daqui não doutor, não sai daqui não” e eu ficava ali 

firme, esperando o último suspiro. 

AP - Ele não queria que o senhor saísse porque? 

ABU - Queria a companhia do médico, era geralmente esses médicos desses doentes de 

tuberculose, na clínica particular, eles ficam muito amigos do médico, era um 

tratamento muito demorado, mesmo não dando resultado, era muito demorado, então, 

eles ficavam, acabavam ficando amigos da gente e mesmo a família queria, Dr. fica, fica 

um pouco, aí eu tinha que ficar. Eu achava horrível deixar um doente morrendo e ir 

embora, eu achava isso horrível.  

AP - O sr. gostava de ficar? 

ABU - Tinha que ficar, aquilo me dava um drama danado, mas eu estava cumprindo o 

meu dever. 

AP - A sua primeira experiência com a morte com a tuberculose, foi no Hospital Ari 

Parreiras?   

ABU - Foi lá, lá a gente ficou habituado com a morte. Via tanta gente morrer que a 

gente acabou se acostumando..... eu (TI) depois de algum tempo no Hospital, eu já 

estava acostumado a assistir a uma morte.  

AP - O Hospital, era um Hospital que o sr. falou de isolamento situado no Barreto, o 

Barreto naquela época era um bairro isolado, era um bairro (TI) 

ABU - Era um bairro operário. 

AP - Um bairro operário, hoje ainda é um bairro popular, mas eu digo naquela época, 

qual era a clientela desse Hospital de isolamento? Era de classes populares? 

ABU - Só, só gente muito pobre, os que tinham algum recurso, tentavam um médico no 

consultório e quando precisavam se internar, eles iam pra Petrópolis, pra Belo 
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Horizonte, pra Friburgo. Eu mesmo tive um Sanatório em Friburgo, durante uns cinco 

anos, depois eu já não podia estar indo lá, porque eu estava com muito serviço aqui e 

deixei. Eu tive, eu e mais quatro colegas.  

AP - Qual foi o Sanatório seu em Friburgo? 

ABU - Santa Teresinha, hoje não existe mais, hoje eles transformaram em um Hospital 

geriátrico. 

AP - Ele existiu quando? 

ABU - Santa  Teresinha, eu com mais quatro colegas, nós éramos cinco sócios, 1950, 

mais ou menos por aí.  

AP - Até? 

ABU - Bom, eu fiquei uns cinco anos, eles depois continuaram. Mas depois o 

entusiasmo pelos remédios contra a tuberculose era tão  grande, que eles resolveram não 

internar mais doentes porque agora não precisa mais de internação, cura em casa. Então, 

ninguém se internava e começaram a fechar os hospitais de tuberculose. Não sei se você 

sabe que no Rio existiram vários hospitais de tuberculose, hoje não existe nenhum. Em 

Petrópolis existiam mas os Hospitais eram pagos, Sanatório de Correias, Sanatório 

Oswaldo Cruz, tinha vários, tinha quatro ou cinco Sanatórios em Correias, fecharam por 

falta de doentes.  

AP - Vamos voltar um pouquinho aqui pro Ari Parreiras, então quer dizer o Ari 

Parreiras, a clientela era fundamentalmente pobre,.. 

ABU - Muito pobre. 

AP - E já doentes terminais.. 

ABU - É. 

AP - E o sr. com...interno... 

ABU - Eu selecionava os melhores pra tentar tratar,.... 

AP - O sr. como interno, recebia quanto que o sr. falou? 

ABU - Cem mil réis. 

AP - Cem mil réis nessa época, era muito dinheiro? Dava pro sr. fazer o que com cem 

mil réis, naquela época?  

ABU - Dava pra pagar a pensão, eu morava numa pensão. 

AP - Pois é, com seu tio, e com..... 

ABU - Com o meu irmão Felipe que era dentista, dava pra pagar a pensão.  

AP - Lá no Hospital Ari Parreiras era só isolamento de tuberculoso, ou tinha outro 

serviço também? 
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ABU - Lá também tinha um serviço de doenças infecciosas agudas, meningite. Uma 

enfermaria só de meningite, de tétano, essas doenças, alastrin, varíola porque naquele 

tempo ainda tinha varíola. 

AP - Isso no Hospital filantrópico, público, estatal. 

ABU - Era do estado.  

AP - Do governo do estado do Rio de Janeiro? 

ABU - Do governo do estado. 

AP - O sr. sabe quando é que ele foi fundado? 

ABU - Pelo governo, ainda está lá uma placa, século passado, 1892. 

AP - E foi fundado para ser um hospital de isolamento de tuberculoso? 

ABU - Não, era para varíola e febre amarela. 

AP - Ah! dentro da Campanha Sanitária. 

ABU - É, justamente, depois é que passou pra tuberculose. Acabou a varíola, acabou a 

febre amarela, então, passou pra tuberculose. Eram dois pavilhões enormes de madeira, 

isso aí, tinha um pavilhão no meio, feito com tijolos, mas os dois de madeira, era um de 

um lado, outro de outro, um de mulheres, outro de homens.  

AP - Na Faculdade de Medicina, aqui em Niterói, existia  Hospital Escola, na época que 

o sr. foi estudante? 

ABU - Tinha, o Hospital São João Batista, num morro; esse Hospital, foi desativado, 

quando se fundou o Hospital Antônio Pedro, que é o Hospital Escola da Faculdade de 

Medicina. 

AP - Atualmente, mas esse São João Batista, o sr. chegou a ser interno lá, também? 

ABU - Fui interno lá, fui interno lá, durante três anos, quarto, quinto e sexto ano. Era 

um hospital extraordinário, porque fazia tudo. Ali se aprendia clínica médica, não tinha 

nada de doença infecciosa, clínica médica e cirurgia, então era um Hospital..., todos os 

colegas que passaram como internos lá foram bons médicos, porque lá a gente via tudo. 

O único hospital de Niterói, que recebia doentes de todo o estado do Rio.   

AP - Era um Hospital Geral, não é? 

ABU - Geral. 

AP - E onde é que ele se localizava? 

ABU - No Morro de São João Batista, era atrás da Faculdade; tinha uma, a gente da 

Faculdade ia pro Hospital numa escadaria enorme.  

AP - Ele também...a clientela dele também era de pessoas... 
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ABU - Só de pobre, só de pobre. 

AP - Mas, porque os ricos não iam até ele? 

ABU - Porque os ricos iam em hospitais pagos, que tinham já naquele tempo, tinha o 

Santa Cruz e outros hospitais aí.   

AP - E eles eram proibidos de entrar? 

ABU - Nos hospitais pagos? 

AP - Os ricos eram proibidos de entrar nos hospitais públicos? 

ABU - Não, não, lá recebia qualquer um, mas a maioria talvez noventa e nove por cento 

era de pobre, nesse hospital São João Batista.  

AP - Pegava mal para o rico ir no hospital de pobre. 

ABU - Ah! Mas lá de vez em quando apareciam uns amigos nossos que não eram 

pobres...se tratavam lá. 

AP - E era nesse hospital São João Batista, que tinham todas as especialidades? Lá o sr. 

não trabalhou só com Tisiologia? 

ABU - Não, eu procurei fazer também Clínica Médica.  

AP - Isso ainda como estudante? 

ABU - Ainda como estudante porque eu acho que um médico, qualquer especialidade 

que ele venha a fazer, ele tem que saber Cínica Médica. Primeiro tem que saber a 

Clínica Geral e depois saber a sua especialidade. E eu levei muita vantagem nisso, muita 

vantagem, quando fazia diagnóstico de tuberculose e separava a tuberculose de outras 

doenças. A Clínica Médica me valeu muito.  

 

Fita 2 - Lado B 

 

AP - (TI) horário  no São João Batista, aqui em Niterói, e é Ari Parreiras, no Barreto, 

como é que o sr. organizava sua vida como estudante?   

ABU - No hospital,  já foi assim depois do quarto ano, no Hospital São João Batista, era 

só de manhã, eu não dava plantão lá. Trabalhava numa enfermaria e no dia que eu tinha 

que fazer, lá no hospital de isolamento o dia todo, plantão, então eu (TI) as aulas nossas 

naquele tempo, eram mais a noite, (TI) pra facilitar os que trabalhavam então não tinha 

aula de manhã, tinha assim, de tardinha e ia até a noite, até às nove horas, dez horas da 

noite, os professores achavam um meio de dar aula lá de dia e aula aqui de noite, então 

isso me facilitou muito.   

AP - Então o sr. conseguiu fazer dois internatos ao mesmo tempo? 

ABU - É, ao mesmo tempo.  

AP - Um de manhã e outro de tarde. 
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ABU - Só que no Hospital de São João Batista, não todo dia, eu só fazia na parte da 

manhã. 

AP - É o sr. dormia às vezes lá no Ari Parreiras e outras vezes na pensão com seu tio? 

ABU - Na pensão. 

AP - E sua vida como estudante de Faculdade de Medicina, o sr. não falou nada, o sr. 

parece ser uma pessoa tão comedida, o sr. era...gostava de uma  festa, as garotas....  

ABU - (risos) Bom, isso era normal... 

AP - O sr. viveu uma vida de padre, ou uma vida de estudante.. 

ABU - Não, normal, eu tinha uma turminha, assim mais unida, a gente, que 

estudávamos juntos, a gente estudava junto, geralmente eu estudava na minha pensão. 

Então vamos fazer um intervalinho pra vocês comerem, tem aqui um bolo, bolo de 

aipim.... 

AP - Oh! que maravilha! porque eu estava exatamente tentando recuperar com o Dr. 

Abunahman, a importância que o nosso Projeto dá à chamada história do cotidiano. 

Então essa pergunta que a gente estaria fazendo agora sobre a vida dele como estudante 

de Medicina, que provocou risos aqui, com relação às mulheres,  às  namoradas e tal, 

não é exclusivamente sobre isso que a gente gostaria de ouvir alguma coisa do Dr. 

Abunahman, mas,  mais sobre como que era o dia-a-dia de um estudante de Medicina, já 

que a gente quer saber um pouco dessa formação dele e dessas opções todas dele 

profissionais, mas tem  também esse lado assim mais ligado ao cotidiano. 

ABU - Naquele tempo, havia muitas pensões no Ingá, ficava perto da Faculdade, aqui 

em Icaraí, mas eu não morava nessas pensões, eu morava no centro da cidade porque o 

meu tio e o Felipe, meu irmão, trabalhavam no Rio, então era muito mais fácil eles 

chegarem em Niterói de barca, e já estavam ali no centro, na Rua São Pedro, 61(TI) 

Niterói, levei muito tempo na Rua São Pedro. Então era mais fácil pra eles,  mas aqui 

existiam pensões com 30, 40 estudantes, no Ingá e em Icaraí, ficavam mais perto da 

escola, eu ficava numa pensão que tinha uns dois ou três quartos só, pra alugar e não 

comia na pensão, comia no Hospital, aproveitava ultimamente, já no fim, comia no 

hospital porque eu tinha comida boa no hospital e de graça, não ia pagar a comida da 

pensão. 

AP - A comida do hospital era boa? 

ABU - Era boa, era boa, a comida dos médicos é sempre melhor do que a comida dos 

doentes.. 

AP - Será que tinha essa distinção? 

ABU - Ah! Tinha sim, a comida era diferente. 

AP -  Por exemplo, como é que era, por exemplo? 

ABU - Tinha bife, para o doente não ia bife, tinha ovo, pro doente era mais sopa, 

ensopado, essas coisas, batata com carne.  
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AP - E o sr. pagava pra comer, no restaurante do hospital, não... 

ABU - Não pagávamos nada. 

AP - Bom, o sr. se formou em 1937, em 1938, o sr. assumiu a direção do Hospital Ari 

Parreiras, depois de ter passado lá o que, dois anos, como interno? 

ABU - Dois ou três anos, três anos. 

AP - Aí, o Dr. Mazine Bueno quis colocar o sr. como Diretor, como é que foi que o sr. 

se tornou Diretor?   

ABU - Não, eu me tornei Diretor porque o Diretor era muito meu amigo, ....    

AP - E era quem? 

ABU - Era o Dr. Fábio de Oliveira, era Tisiologista do Instituto da.. dos Aeronautas.  

AP - Sim, e aí? 

ABU - Ele... houve uma Lei do Getúlio, quando no Estado Novo, não sei se você se 

lembra, o médico não podia ter, ninguém podia ter dois empregos, só um, nem médico.. 

AP - A Lei da acumulação. 

ABU - ...da acumulação, por isso ele teve que deixar o hospital, e me deixou no lugar 

dele. 

AP - E ele ficou onde? 

ABU - Ele ficou só com o emprego dele lá no Rio, que era nos Aeronautas. E eu então 

que não tinha emprego como médico, fiquei como Diretor do hospital. Fiquei um ano 

como diretor, depois eu fui pro Centro de Saúde, um Dispensário no Centro de Saúde, 

fui dirigir o Dispensário. 

AP - Pois é, olhe a sua esposa chegando aí, boa noite, como vai a sra?   Bom, Dr. 

Abunahman, o sr. estava falando um pouco aqui sobre o seu período como Diretor do 

Hospital Ari Parreiras, o sr. contava então que o filho do Dr. Mazine Bueno,  Márcio 

Bueno, que era o Diretor, não.. 

ABU - Não, ele era médico.. 

AP - Ele era médico e Diretor.. 

ABU - Não, o Diretor era Fábio de Oliveira. 

AP - Ah! desculpe, o Diretor era o Fábio de Oliveira.. 

ABU - Ele era Assistente do Diretor. 

AP - Está certo e esse não podia acumular, então pediu ao sr., ofereceu ao sr. a vaga.. 

ABU - Me deu a vaga. 
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AP - Deu a vaga. Agora, o sr. assume isso durante esse ano, alguma coisa que o sr. fez 

no sentido, qual foi o balanço do seu período como Diretor do hospital?   

ABU - Eu tive como Diretor uns oito meses, porque eu depois fui transferido, 

construíram em Niterói um Centro de Saúde, e eu fui dirigir o Dispensário de 

Tuberculose, deste Centro de Saúde, que existe até hoje, eu achei melhor pra mim, 

porque eu ia ter, ia lidar com doentes de ambulatório, doentes que andam, não são 

doentes como era lá, doentes todos em situação muito precária. Ia encontrar 

Tuberculose no seu início porque nós fizemos um cadastro lá, fazíamos um cadastro, e 

quem precisasse fazer abreugrafia  podia ir lá que a gente fazia isso de graça, então a 

gente tinha muito, uma clientela muito grande........ 

AP - Isso no São Lourenço, não é? 

ABU - No São Lourenço, é. Esse, depois fizemos, ninguém podia ter uma carteira de 

saúde, tinha que ter uma carteira de saúde, todo sujeito que trabalhasse com gêneros 

alimentícios ou com qualquer coisa que lidasse com comida, garçons, empregados de 

vendas, naquele tempo não tinha mercados, tinha que ter carteira de saúde, então a gente 

ia tirar lá muita gente, em vendas, a gente detectava tuberculose, em sujeitos que tavam 

trabalhando até como garçons, e aí a gente procurava.......(interrupção para a chegada do 

neto, Antônio)....detectava a tuberculose e afastava do serviço, era uma maneira de.. 

AP - Isso foi um Decreto Municipal, Estadual? 

ABU - Não, isso era Federal, lá no Rio também fazia... 

AP - Isso é a partir de quando, Dr. Abunahman? A carteira de saúde pra quem lidasse 

com alimentos?  

ABU - A partir de 30, acho que foi criado em 30, depois do Getúlio.  

AP - Então, todos os brasileiros tinham que ter essa carteira de saúde? 

ABU - Tinha que ter, não podia trabalhar, a Saúde Pública obrigava, não podia trabalhar 

em nenhum.. 

AP - Feirantes... 

ABU - Tudo.. 

AP - Cozinheiros.  

ABU - Padeiros. 

AP - Padeiros, todo mundo que lidasse com comida, porque o catarro...  

ABU - Um tuberculoso que pega num pão, naquele tempo, o padeiro dava pão assim 

pela mão mesmo, hoje ele bota num papel, num plástico, nunca na mão, e depois o 

garçon que trazia comida pra mesa, não é? Se tiver tuberculose, o freguês corre perigo.   

AP -  Então o sr. ficou.. 
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ABU - Então a gente descobria tuberculose, muita tuberculose nesse.. e afastava o 

sujeito do serviço. 

AP - Esse Centro de Saúde São Lourenço, onde era? 

ABU - Era aqui, era em São Lourenço, um lugar chamado São Lourenço, que fica perto  

do centro, muitas vezes eu morava na rua São Pedro e ia a pé para lá. 

AP - Ele era estatal também? 

ABU - É do Estado e ainda funciona até hoje, tem todos os serviços de clínica... 

AP - Naquela época também? Todos os  serviços de clínica, como se fosse um Hospital 

Geral? 

ABU - É, só que não dava pra..era ambulatório. 

AP - Não internava. 

ABU - Não internava. 

AP - Tinha pronto socorro também. 

ABU - Não, não, pronto socorro era Municipal, era outra coisa.     

AP - Só ambulatório. 

ABU - Só ambulatório. 

AP - Não era, não tinha nem sanatório, nem pronto socorro, nem enfermaria.. 

ABU - Não, não tinha enfermaria, lá só ambulatório, o sujeito se consultava e ia pra 

casa. Nós tínhamos raios x, tinha laboratório.. 

AP - Era bem aparelhado. 

ABU - Era bem aparelhado, naquele tempo. Eu fui ser Diretor lá em 1938, Chefe do 

Dispensário.  

AP - E chefe do Dispensário em 38, aí, o sr. largou o Hospital Ari Parreiras? 

ABU - Fiquei lá uns vinte anos como Diretor, como Chefe do Dispensário de 

Tuberculose.  

AP - E depois, meio paralelamente, o sr. foi Diretor do Sanatório Azevedo Lima. 

ABU - Aí, eu tive que me desligar do Dispensário. Do Sanatório, eu fui Diretor em 47. 

AP - É, mas aqui pelas datas o sr. acumulou as duas coisas..o sr. acumulou as duas 

coisas? 

ABU - Eu fui Diretor do Sanatório, muito pouco tempo, uns oito meses, sete meses, 

porque eu me sentia muito preso lá e isso estava me atrapalhando a vida porque... 
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AP - O sr. se sentia muito preso lá, onde? 

ABU - Lá no Sanatório porque eu tinha que dar uma assistência muito grande na parte 

mais administrativa, eu tinha os médicos chefes de serviços médicos, mas na parte 

administrativa eu tinha que cuidar de tudo, fiscalizar, porque o pior nesse país é 

fiscalizar os funcionários, tinha que fiscalizar. 

AP - Roubavam coisas? 

ABU - Roubavam já, roubavam um..., uma vez eu resolvi lá no Sanatório comprava, o 

Sanatório já tinha uns trezentos doentes, compravam oitenta quilos de peixe, sexta feira 

eles comiam peixe, uma vez eu resolvi ir na cozinha para pesar o peixe, o peixe tinha 

menos de sessenta quilos e o Sanatório estava pagando esses oitenta quilos. Aquilo me 

deu uma preocupação tão grande que eu não vou aguentar isso, então eu tive que fazer 

isso com a carne, fiscalizar a carne porque o administrador, tinha um administrador para 

essa parte administrativa, mas ele não..     

AP - Ele roubava também? 

ABU - Deve, diziam que fazia parte da quadrilha.. 

AP - Vista grossa..e esse.. 

ABU - Menino, o país tá todo assim até hoje, até hoje, até hoje. 

AP - Desde 47? 

ABU - Até hoje tá assim, agora mesmo o Hospital de Andaraí comprou um material  

sofisticado, caro, como novo e era material usado, pelo menos foi o que eu li no jornal, 

o Diretor foi afastado.  

AP - O sr. ficou no Sanatório Azeredo Lima, apenas oito meses, como Diretor porque o 

sr. não agüentou essa confusão aí administrativa... 

ABU - E depois me tomava muito tempo, às vezes eu voltava lá à noite pra ver como 

andavam as coisas... 

AP - Lá, onde era lá? Onde era? 

ABU - Ali no Fonseca.  

AP - No Fonseca também. E ele também era estatal? 

ABU - Era do Estado. 

AP - Aí no caso o sr. acumulou ou o sr. saiu e depois voltou? 

ABU - Saí e voltei. 

AP - Saiu do São Lourenço e depois voltou.. 

ABU - Voltei para o ......porque eu achei que lá é era melhor pra mim..... 
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AP - Como Chefe de Dispensário, menos.. 

ABU - Menos responsabilidade, eu ficava preocupado, de noite eu ficava pensando 

naquilo lá: “Que que tá havendo lá?”, se o interno foi para dar o plantão, se tava lá de 

noite, era uma preocupação danada. 

AP - Muito bem, então o sr. vamos dizer assim, de 38, até 58, o sr. ficou aí vinte anos 

no Dispensário... 

ABU - Vinte anos. 

AP - E o sr. ia no Dispensário, o quê? Na parte da manhã? 

ABU - Na parte da manhã, de oito às onze. 

AP - E na parte da tarde? O sr. ia pro seu consultório. 

ABU - Para o meu consultório. 

AP - E à noite? 

ABU - Atendia doentes. 

AP - Atendia doentes, e que horas que o sr. dava aula? 

ABU - Aí já foi mais adiante... 

AP - Mas, o sr. falou, está aqui no seu currículo, que o sr. teria começado a dar aulas a 

partir de 37 já. 

ABU - Não, 37 não,  

AP - O sr. começou como monitor. 

ABU - É, mas naquela época, não dava aulas. A aula da Escola, era uma hora,  três 

vezes por semana, duas vezes por semana, eu saía do Dispensário e dava aula, depois 

que eu fui aposentado no Dispensário, então eu dava até mais de uma hora, duas horas 

na Faculdade. Eu me aposentei  acho que em 67.  

AP - Na Faculdade? 

ABU - É. 

AP - E, então deve ter começado em 37, então?  

ABU - Hein! 

AP - O sr. deve ter começado em 37. 

ABU - Já contei tempo desde 37, me aposentei em 67. 

AP - E o sr. dava aula de Tisiologia? 
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ABU - Tisiologia e Radiologia pulmonar. 

AP - Então, eu acho que agora, a gente poderia começar a conversar um pouco sobre o 

seu consultório. Como é que foi que o sr. montou o seu consultório pela primeira vez? 

(interrupção com a chegada de alguém). 

ABU - Quando resolvi montar o consultório, eu senti que eu tinha que comprar um raio 

x. Tisiologia naquele tempo, não podia fazer nada sem o raio x, não se podia fazer um 

diagnóstico certo sem ter um raio x para radiografar o doente, então  eu comprei um raio 

x, fiz um sacrifício danado, logo no início da guerra. Foi uns dois anos antes da guerra, 

ainda havia aparelhos americanos, esse aparelho meu é americano..  

AP - E como é que o sr. fez para comprar, o sr. falou que foi com um sacrifício enorme.. 

ABU - Fiz um sacrifício danado, fui pagando aos poucos e eu fiquei... 

AP - Seu pai lhe ajudou a comprar? 

ABU - Ah! Não, depois que eu me formei, meu pai,.. eu não quis que meu pai me 

ajudasse em nada. Ele, eu achava que ele já tinha sido muito sacrificado, então, eu me 

desdobrava de toda maneira pra ganhar dinheiro, via doente de todo jeito, qualquer 

hora......... 

AP - Onde era o seu consultório, seu primeiro consultório? 

ABU - Foi na Rua São Pedro, sabe onde é a Rua São Pedro? É bem no centro, depois eu 

construí...  

AP - O sr. já começou com um consultório, o sr. não teve consultório em casa, 

primeiro? 

ABU - Não, não, não, Niterói não tinha consultório em casa, isso é ....... médico do 

interior que tem consultório em casa, Niterói já não tinha não, tinha consultório, havia 

consultório em fundo de  farmácia, consultórios em, assim ..um conjunto de médicos 

faziam,....davam duas horas, três vezes por semana.  

AP - Quando é que o sr. montou o consultório, em que ano? O sr. se lembra? 

ABU - Em 38. 

AP - Já recém-formado? 

ABU - Não, em 38 eu não montei, eu ainda alugava um consultório pra,.....de um 

colega, eu dava consulta três vezes por semana, duas horas. 

AP - O sr. sublocava. 

ABU - Sublocava. 

AP - E que colega era esse? 

ABU - Era até um cirurgião, que já morreu nem me lembro mais o nome dele mas, o 

meu consultório mesmo, eu construí o consultório. Uma empresa construiu um edifício, 
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eu e um outro colega compramos o último andar, o quarto andar, o edifício existe até 

hoje, é onde ele tem o consultório dele, ficou com o meu consultório. 

AP - Nós estamos aqui contando que por uma dessas coincidências do mundo, estamos  

aqui presentes  hoje na nossa entrevista, chegou aqui pra visitar o Dr. Abunahman, o Dr. 

Jorge Eduardo Manhães de Carvalho, que vem a ser o substituto do Dr. Abunahman. 

Estamos lidando aqui na mesa, com duas gerações de médicos. 

ABU - Mas, eu então, nós compramos o andar, eu e ele, ele era laboratorista, tinha um 

laboratório. Eu fiquei com a metade da frente, que correspondia a dois apartamentos, e 

ele ocupou os fundos, que correspondia também a dois apartamentos porque eram 

quatro apartamentos em cada andar. 

AP -  Mas então era um consultório grande?  

ABU - Quantas salas são, sete, sete salas? São seis ou sete salas. (São seis salas e dois 

banheiros provavelmente, informa o Dr. Jorge Eduardo Manhães de Carvalho, seu 

substituto) mas isso em ........isso foi em mil novecentos e...... 

AP - 38 que o sr. estava falando? 

ABU - Não, não... 

AP - 38 foi quando o sr. sublocou com o outro.. 

ABU - É, com o outro, isso já foi em 44, 44 levei o Dr. Mazine lá uma vez, pra ver, 

quando estava em construção e ele disse: “Quem foi que fez essa divisão aqui pra 

vocês?”, “Ah! Dr. Mazine, a prática, eu achei que tinha que se dividir dessa maneira”, 

porque tinha uma sala de espera enorme, porque naquele tempo o doente geralmente 

não queria sentar perto do outro doente, que estava tossindo pra burro, naquele tempo, 

os tuberculosos tossiam demais, tinha até escarradeira, de pé. 

AP - No seu consultório. 

ABU - No meu consultório porque escarrava muito, depois eu tirei.. 

AP - Era de prata, era de que? 

ABU - (Risos) Não... 

AP - Ferro fundido... 

ABU - Era de um metal, sei lá, mas então eu achava muito chato o doente cuspir pela 

janela, então eu tive que fazer. Todo consultório de tisiologia naquele tempo, tinha que 

ter escarradeira, uns tinham escarradeira no chão, como aqui no Rio, então o sujeito 

apertava o pé ali, abria, corria água e cuspia ali, naquele tempo, tinha que ter porque os 

doentes tossiam muito.  

AP - Mas como era a divisão espacial do seu consultório, o Dr. Mazine Bueno falou o 

que? 
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ABU - Bom, gostou, disse: “Como é que você imaginou isso?” porque naquele tempo, 

em Niterói, não havia nenhum consultório, feito para consultório. Os médicos todos 

tinham consultórios em fundo da farmácia ou num apartamento abafado, numa sala 

abafada, num edifício velho e aí era um edifício novo, construído para escritórios, então 

correspondia a dois escritórios. A frente toda era ocupada pelo consultório, tinha uma 

sala de espera, grande, quer dizer pra que os doentes não ficassem  uns juntos do outro, 

eles tinham medo mesmo, mesmo tuberculoso, o tuberculoso tinha medo do outro 

tuberculoso, eles não gostavam de ficar perto do outro tossindo, tinha o meu gabinete, 

onde eu receitava, tinha uma sala de repouso, tinha a sala de exame, onde se fazia o 

pneumotórax, a sala de raio x e a sala que revela as chapas.  

AP - O sr. que revelava também? 

ABU - Revelava também. 

AP - Fazia tudo. 

ABU - Eu ensinava a enfermeira. 

AP - O sr. tinha uma enfermeira? 

ABU - Tinha. 

AP - Tinha secretária? 

ABU - Não, enfermeira. 

AP - E telefone? 

ABU - Telefone, tá até hoje...o telefone eu dei pra ele, ficou com o meu nome, de vez 

em quando telefonam pra lá, perguntando por mim. 

AP - Até hoje perguntam pelo sr.? 

JEMC - Tem clientes lá, que as fichas são de 1947, 48, eu nasci em 48, procura e 

encontra ficha ainda, tem muita ficha lá ainda, de 1947, 45 

ABU - Eu vou dizer pra você que eu deixei 140 mil fichas.  

JEMC - Eu nasci em 48. 

ABU - Mas ele me substituiu bem, os doentes gostam dele, ele atende direitinho.  

AP -  Graças a Deus! Agora, a minha pergunta, vou ter que voltar, vamos voltar lá. O sr. 

ficou de 37 até 45.  

ABU - 44, 45. 

AP - Dividindo o consultório com outro médico cirurgião e como é que o sr.  conseguiu 

acumular dinheiro pra montar um consultório magnífico como este?  

ABU - Eu pagava a prestação, o consultório foi pago em dois ou três anos, era 

financiado pela Caixa Econômica, eu poupei direitinho, fiquei liberado, o raio x, foi 
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comprado na Casa Moreno, você não deve ter ouvido falar, era casa de cirúrgico, de 

material cirúrgico, maior do Rio de Janeiro, que era na Rua do Ouvidor. Fiz amizade 

com o gerente e ele me fez um programa favorável, me facilitou (TI). No mês seguinte,  

eu já estava dando o que eu produzia no raio x, já tava dando pra pagar a prestação, eu 

já não tirava dinheiro meu pra pagar a prestação. A produção já pagava a prestação.    

AP - E como era a sua clientela? 

ABU - Classe média, classe média. 

AP - Pagavam a consulta. 

ABU - A consulta. 

AP - E a consulta era um preço e o raio x era outro. 

ABU - É, era separado. Quando eu precisava, por exemplo, um pneumotórax, que 

precisava fazer controle pela radioscopia, o pneumotórax, você tem que fazer um 

controle pra saber se você tá insuflando muito ar, se não está insuflando muito ar, então 

tinha que ver com o raio x como é que estava a pleura, então isso estava incluído na 

consulta. 

AP - E qual era a relação que o sr. podia caracterizar a sua clientela do hospital público, 

nessa época então, apenas lá no Dispensário, como Chefe do Dispensário do Hospital 

São Lourenço, estou enganado? Estou  falando certo? 

ABU - Hospital, não, Centro de Saúde.. 

AP - Centro de Saúde São Lourenço, e a clientela, sua,  particular. Eram clientelas 

diferentes.. 

ABU - Eram, eram diferentes, particular, era gente que tinha mais recurso, e ainda havia 

gente que tinha pouco recurso, mas que podia pagar um médico. Niterói não era, 

naquele tempo, não tinha essa parte de riqueza, era muito relativa, não tinha muita gente 

rica, não, era de classe média pra baixo. Tinha uns portugueses que chegaram aqui e 

ganharam dinheiro à beça, a torto e a direita aí, mas, não era comum.    

AP - Havia algum tipo de tabela pra valor de consulta? 

ABU - Não, não, cada médico cobrava o que queria. Diziam que eu era o médico que 

cobrava mais barato.  

AP - Isso fez com que o sr. atraísse mais clientela, ou não? 

ABU - Eu não sei se isso ajudou a atrair, mas eu tinha, eu ainda tinha pena do doente 

porque eu achava o seguinte, o sujeito fica tuberculoso, tem que comprar remédio, ainda 

tem que pagar muito a médico. Como eu tinha muito doente, eu não fazia questão 

porque era, era, .. o número, era o grosso que me dava vantagem, eu saía de noite com 

um bom dinheiro. Aliás, o Jorge tá seguindo esse processo aí, é  melhor ter muito 

doente e ganhar pouco de cada um, do que pouco doente e ganhar muito de cada um.  
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AP - O que o sr. ganhava no hospital público, o que é que representava 

proporcionalmente à sua renda mensal? 

ABU - Bom, se eu disser, ...você, ..você  é funcionário do Estado? 

AP - Sou, sim sr. 

ABU - Ganhava uns duzentos reais, então, como médico, duzentos e trinta e um, como 

eu ganho, né?  

AP - É isso? 

ABU - É, o que eu ganho. 

AP - Então, porque é que o sr. trabalhava no hospital público, então? 

ABU - Naquele tempo precisava, todo mundo tinha que ter um emprego, naquele tempo 

todos os médicos tinham emprego. 

AP - Não era um complemento salarial. 

ABU - Mais como complemento salarial, mas assim mesmo, naquele tempo não, 

não...ajudava nas suas despesas, o que você ganhava como médico do Estado, mas não 

cobria totalmente as suas despesas. 

 

  Fita 3 - Lado A  

 

AP -  Bom, é... 

 

ABU - Naquele tempo, também não.... 

 

AP - Sérgio, se quiser perguntar também.. eu tô aqui falando....  

ABU - Não tinha inflação... agora é que...as coisas não aumentavam de preço, você 

podia ganhar uma quantia que dava pra você... pra viver. 

AP - É... a sua consulta era com hora marcada? 

ABU - Não, não podia ter... fazer com hora marcada, porque eu tinha... a metade da 

minha clínica era do interior. Os doentes vinham... quando eu chegava no consultório ao 

meio-dia, eu começava ao meio-dia,  já tinha cinco, seis doentes esperando porque esses 

doentes vinham do interior,  gente às vezes até com mala, embrulhos, sacolas, vinham 

do interior, e iam lá e sabiam que eu ia atender. Ficavam até a hora que fosse eu ia 

atender. Quando o doente pedia pra marcar hora, a enfermeira marcava hora e eu 

atendia naquela hora que ele marcou, mas também não distinguia, não diferenciava 

dinheiro, da hora marcada da outra consulta.. 

AP - Não cobrava outro preço. 

ABU - Não, não cobrava outro preço, só que o sujeito pediu pra atender naquela hora e 

a enfermeira dava um jeito de botar na relação.. 
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AP - E a  visita domiciliar?  

ABU - Era, era geralmente o dobro da, do que se cobrava no consultório. 

AP - E no domingo? 

ABU - A mesma coisa. Eu pelo menos cobrava a mesma coisa. 

AP - À noite? 

ABU - Eu deixava por conta do doente. 

AP - O sr. recebia sempre em dinheiro ou quando pagavam em galinha, batata.. 

ABU - Isso pagaram, muito em galinha, gente do interior. Tinha doente do interior que 

trazia uma galinha viva, dentro de uma sacola, consultava e deixava a galinha ali.. que é 

que eu vou fazer com essa galinha  aqui agora, mexendo naquela sacola? Eu dava pra 

enfermeira que eu não ia carregar aquilo pra casa, a enfermeira é que gostava. 

AP - O sr. não queria contar aí, um caso curioso, desse seu período no consultório, 

como esse que o sr. acabou de contar? 

ABU - Assim de pronto eu não me lembro, não me lembro. Não...., eu tive um caso 

curioso, eu tenho. Eu tratei de um sujeito que chegou no consultório e disse que ele não 

podia pagar a consulta, não tem importância não, fala com a enfermeira lá, falei com a 

enfermeira pra não cobrar  dele. Ele foi lá umas duas ou três vezes, eu não me lembro o 

que é que ele teve. Depois que ele ficou bom, eu disse é você já está bom, não precisa 

mais voltar aqui, ele chegou, olhou pra mim, e disse, doutor, eu não paguei o sr. não 

tenho dinheiro, mas olhe, o dia em que o sr. quiser matar alguém, o sr. me fala. (risos) 

Mas, moço eu não vou matar ninguém, eu tô aqui curando (TI) não sr. me diz que eu  

(TI).”    

AP - O sr. era um médico então, que não tinha hora...assim, pra família, tocava o 

telefone, já ia o sr. atender paciente, era isso? 

ABU - Quantas vezes eu combinava com a mulher de irmos ao cinema, depois do jantar 

vamos ao cinema, na hora do jantar, tocava o telefone, tinha que fazer um domicílio em 

São Gonçalo. No tempo que eu era moço, eu fazia e a minha mulher ficava, se 

conformava com isso, ela foi uma boa mulher de médico, porque ela aceitava essa 

minha vida, todo jovem deve ter essa vida também, .....um dia desses, de madrugada  

(TI) eu resolvi pelo telefone.. 

AP - Como é que é uma ‘mulher de médico’? 

ABU - Tem que ser paciente...... 

AP - Eu já li tantos livros sobre vida de médico e nunca ninguém abordou a mulher do 

médico. Como é que deve ser a mulher do médico? Tem que ser paciente porque? 

ABU - Paciente, colaboradora, não é? Aceitar as coisas, aceitar a vida do médico... a 

mulher do médico tem que ser um pouco diferente das outras mulheres de banqueiro, de 

executivos, porque esses só trabalham de dia, o médico tem obrigação de trabalhar de 
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noite também. Porque você tem um doente, que você vem tratando, tratamento em, em 

pneumologia, vem tratando, numa noite ele tem uma pneumo... uma hemoptíase, eu 

tenho que ver. “Ele tá botando sangue pela boca Dr.” , a gente vai  deixar, vai dizer, não 

faz isso aí.. tem que ir lá ver e pernoitar   lá, ver o que é que ia fazer, não é, o sofrimento 

do médico, tá nisso também.  

AP - E aí que tá a mulher do médico, também?  

ABU - Bom, ela.... 

AP - ..quando ele volta de uma hemoptíase. 

ABU - Ela colabora, ela colabora, não é? Às vezes encontra a mulher dormindo, já. 

AP - Já encontra a mulher dormindo, depois de ter visto uma hemoptíase, encontra ela 

dormindo... 

ABU - Nem acordava ela,  fazia tudo nas pontas dos pés, pra não acordar a mulher.  

AP - Tinha algum dia que o sr. procurava não trabalhar, ou isso era impossível? 

ABU - Algum dia? 

AP - É, um domingo, por exemplo,  que tradicionalmente não se trabalha. 

ABU - Ah! não,  eu trabalhava, se tivesse um chamado, eu atendia. Só se eu não 

estivesse em casa, ou tivesse.... 

AP - Batiam à porta da sua casa também? 

ABU - Muitas vezes! Naquele tempo, era tempo de bater palma, assim... e chamavam, 

“o Dr. tá aí”, “o Dr. tá aí” eu morava nessa rua aqui, lá pra cima, Pereira da Silva,... 

AP - Era uma casa? 

ABU - Era uma casa, uma casa grande, eu morei ali desde 47. 

AP - Desde que o sr. fundou o consultório, desde que o sr. abriu o consultório, o sr.  

abriu essa casa também. 

ABU - Não, primeiro eu abri o consultório,... 

AP - E antes o sr. morava onde? 

ABU - O consultório, eu abri em 48. 

AP - E a casa em 47. O sr. casou em que ano? 

ABU - Em 40. 

AP - Formou-se em 37. 
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ABU - É. A casa eu construí em 47..........Eu fui construir primeiro o consultório, então 

todo mundo achava esquisito eu ter construído o consultório e não construir uma casa, 

eu pagava aluguel, porque eu então, eu justificava, com o dinheiro do consultório, eu 

vou construir minha casa. E isso que eu dizia a eles, eu justificava assim, e foi o que eu 

fiz. Porque, porque no consultório eu vou ganhar o dinheiro pra poder construir a casa 

(TI). 

AP - Como é que o sr. acha, então, pra gente concluir um pouco esse, essa conversa 

sobre o seu consultório, que foi a relação entre a sua... o seu trabalho da medicina 

hospitalar e na clínica particular. Como é que do ponto de vista da sua aprendizagem, da 

sua formação como médico, como é que essas duas coisas se ajustaram? 

ABU - Bom, a parte hospitalar e ambulatorial, me ajudaram muito, porque aquilo era 

uma escola, você...era uma escola que você aprendia todo dia. Às vezes o consultório, a 

gente não tinha os casos que encontrava no hospital e no ambulatório, então isso dava 

uma tranqüilidade muito grande, porque a gente podia concluir melhor o diagnóstico e 

se estudar, obrigava a gente a estudar mais.  

AP - Fala Érika. 

EGM - Eu tenho uma pergunta sobre a sua clientela, porque o sr. disse, 140 mil fichas, 

não é? Muita gente... 

ABU - É, em 57 anos. 

EGM - Pois é, em 57 anos, mas a que o sr. atribui, assim, tantas pessoas, né, a lhe 

procurar? 

ABU  - Não sei. Eu procurava servir bem a todos. Ser simpático com todos, diziam que 

eu não fazia muita questão de dinheiro, pagavam o que pudesse pagar, se não 

pudesse...... lhe contei a história: ‘Que nós mata!’..., eu acho que isso ajudou muito, que 

eu procurava atender direito e ser humano, e não falar em dinheiro, não falava em 

dinheiro. Eu tinha vergonha, até hoje, eu tinha vergonha de receber o dinheiro na minha 

mão, quando eu ia atender um doente em casa. Na hora da saída, o sujeito, muitas vezes 

eu dizia: “Manda pagar lá no consultório”, sabe que eu ficava encabulado de receber 

aquele dinheiro, não sei se os outros, sabe, sentem isso mas eu sentia, mandava pagar no 

consultório, o sujeito tava com aquele dinheirinho ali, pra pagar a visita, aquilo me fazia 

um mal.   

AP - Será que o sr. não achava que a sua, seu trabalho, é não era o din.., não era pelo 

dinheiro? 

ABU - Não, em parte era pelo dinheiro, porque eu tinha que sobreviver, né? Mas eu 

tinha vergonha de receber o dinheiro na mão, mandava pagar a enfermeira, mandava ir 

outro dia no consultório. Nunca mandei cobrar a um doente, mandar conta na casa de 

um doente, nunca fiz isso. Se o sujeito não pagava, com certeza ele não pode pagar, ou 

então ele é velhaco, fica por isso mesmo, e eu não cobrava, mandar conta em casa, 

como muito médico faz, que já tem até um formulariozinho que é só encher  e mandar 

cobrar em casa, isso eu não fazia não. 

AP - Podemos tratar do último ponto aqui da nossa conversa hoje? 
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ABU - Acho bom, hoje 

AP - O sr. tá cansado? 

ABU - Eu tenho 82 anos...(risos). 

AP - Eu sei, não porque, um dos aspectos que a gente faz questão de salientar, 

principalmente para um médico como o sr. que viveu esses, de 30 a 60 em que a 

Medicina como um dos ramos de conhecimento sofreu uma transformação tecnológica e 

científica muito profunda, muito radical e muito definitiva, podemos dizer assim, em 

muitos campos  da Medicina, não em todos, mas em muitos campos da Medicina. Então 

como o sr. começou a ser médico na década de 30, sua formação nessa área da 

tuberculose, que era uma área que sempre teve tantos índices de mortalidade e ao 

mesmo tempo tantas polêmicas em torno da cura, transmissão, prevenção, não é, então 

eu queria que o sr. se o sr. pudesse num primeiro momento, que o sr. pudesse nos 

resgatar assim, no seu entender, quais foram os principais marcos de uma história da 

tuberculose: prevenção, cura..  

ABU - Eu não sei,...eu comecei minha vida como tisiologista, numa época em que não 

tinha remédio. Quem podia fazer pneumotórax, ainda podia se curar, quem fosse muito 

rico, ia pra montanha, sanatório na montanha, ia pra Suíça, e muitas vezes eles voltavam 

curados. Quando apareceram os remédios, então a coisa mudou completamente, porque 

eu ainda sou da época da pré-antibiótico. Eu comecei a minha vida de médico, não 

havia antibiótico, não havia sulfa ainda; depois que eu saí da Escola, as sulfas 

apareceram e depois vieram os antibióticos, que revolucionaram as terapêuticas da 

Medicina. Isso deu um grande impulso, e hoje é essa Medicina sofisticada que tem. 

AP - Sim, mas quais foram os passos que tiveram, do início do penumotórax, que era 

caro, do Sanatório então, que era mais caro ainda, em Campos do Jordão, Petrópolis e 

até na Suíça, um bom ar, uma boa alimentação, repouso, isso reconstituía o pulmão, era 

tido como.... 

ABU - Porque o sujeito fazia repouso, o pulmão ficava mais descansado, num ar mais 

puro, o sujeito realmente se curava. Eu quando fui... eu fui à Suíça uma vez, foi em 

1955, eu fui visitar um Sanatório lá, o Sanatório que eu não me lembro o nome, em 

Belleville as eu fiquei encantado com os doentes, nem pareciam doentes... 

AP - Hospital de luxo... 

ABU - Depois... é, um luxo extraordinário, depois daquele tempo, começaram a ter os 

remédios que combatiam a tuberculose, como estreptomicina, a UPS, Hidrazida e 

outros, aí as coisas começaram a melhorar e chegou ao ponto de fecharem os 

Sanatórios, porque não precisava mais de Sanatórios porque os doentes já se curavam 

em casa. Hoje você pega (TI). Naquele tempo, eu tinha obrigação de proibir que um 

doente de tuberculose morasse na praia, porque havia um conceito de que a água do 

mar, água salina, fazia mal ao pulmão, prejudicava a cura, eu então recomendava, vai 

morar no Cubango. O Cubango é um bairro de Niterói,  que fica talvez a uns dez metros 

de altura, mas é muito arborizado, muita gente ia, alugava casa e ia morar lá, porque 

todo mundo não recomendava não ficar na praia, apanhar o ar da praia.. 

AP - A maresia... 
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ABU - Esse ar salino não sei, porque tinha iodo, (TI) tinha iodo, o ar da praia tem iodo 

por causa do mar, mar tem iodo, isso é uma coisa de conceito que se tinha.. 

AP - A estreptomicina é de quando? 

ABU - 1947. 

AP - E  a UPS? 

ABU - A UPS pouco depois, 48, 49... 

AP - A hidrazida? 

ABU - Hidrazida é de 52, depois apareceram outros, com a mesma finalidade, até hoje 

nós temos coisas mais modernas, não é? ( Dirigiu-se provavelmente ao Dr. Jorge 

Eduardo Manhães de Carvalho, seu substituto no consultório, presente a esta gravação 

conforme consta na fita 2 ) Precator, depois surgiu a segunda linha Betamutol,  segunda 

linha é Betamutol, Rifomicina também . 

JEMC - E agora, depois  surgiu a Pirazinamida, Pirazinamida.. 

ABU - Hoje a tuberculose tem uma, uma, como se diz, como é o nome da .....  

JEMC - Tempo.... 

ABU - Hidrazida, Pirazinamida e.... 

JEMC - Esquema... 

ABU - Esquema. 

JEMC - Esquema tríplice, se chama... 

ABU - Ele  é feito... todo mundo faz, é aquele, não pode sair daquilo.  

AP - É uma conjugação de três medicamentos diferentes. 

ABU -Três medicamentos, quando aquele não dá resultado, então faz o outro, o outro 

esquema, mais forte. É um esquema. 

AP - Agora e a vacina  BCG? 

ABU - A vacina... 

AP - Ela é de quando? 

ABU - É,....de,  mais ou menos, por volta de 30, que o....foi quando fundaram o, como é 

o nome? Era o Desembargador Presidente da Liga, Liga Brasileira Contra a 

Tuberculose, e era de São Cristóvão e fabricavam lá o BCG. Nós fazíamos no 

ambulatório, o BCG sistematicamente para as crianças, faziam teste, se a criança não 

tinha um teste positivo, tomava BCG. Hoje a BCG é empregada pra muitas coisas, 

inclusive tuberculose (TI) pra.... experimentou-se naquele tempo, pra curar a, a  doença 

de hanseníase, também... 
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JEMC - E até na também, na, ....a  BCG é usado como, na tentativa de parar o 

crescimento tumoral, quer dizer, os tumores pulmonares porque estimula a imunidade 

celular.  

ABU - Tão aproveitando, tão aproveitando pra, fazendo observação de outros tipos de 

doenças.   

AP - E quando a BCG foi criada, como que o sr. encarou, como que foi a recepção no 

meio dos tisiologistas desta vacina? 

ABU - Porque a vacina, não era pra curar a tuberculose, o BCG, não era pra curar a 

tuberculose, era preventiva só, por isso que se fazia mais em crianças, em adultos, não 

dava resultado, mas houve uma vacina chamada tuberculina, essa foi empregada durante 

muito tempo antes de 30, .....tuberculose, mas não dava resultado nenhum. 

AP - Mas, como que a BCG, foi recebida pelo meio dos tisiologistas? Com crença, com 

desconfiança? 

ABU - Com crença, com crença. Todos acreditavam no BCG porque o BCG foi feito 

aqui no Brasil, por  Alcides Lins, era um professor. Ele foi quem fez o........., era, era, 

um médico aqui do “Vital Brazil” trabalhar com o velho Vital Brasil. BCG, BCG veio 

da França, mas ele fazia aqui no Brasil.  

AP - E a aplicação de pneumotórax?  

ABU - Como era feita? 

AP - Sim. 

ABU - Era uma injeção, entre as costelas, com um aparelho que insuflava o ar, 

descolava as duas pleuras e mantinha uma bolsa de ar no pulmão, comprimindo a pleura 

visceral, para que, e com ela, com essa compressão, ia também o pulmão, então 

paralisava o pulmão. 

AP - Tinha-se essa idéia de que se paralisava a doença também? 

ABU - Sim, porque a eles chegavam a conclusão, que no fim de seis meses, lesões 

grandes tinham desaparecido, por causa do repouso do pulmão, era um repouso que se 

fazia no pulmão, porque o pulmão não funcionava. 

AP - E não funcionando o pulmão, a doença não se desenvolvia... 

ABU - Não desenvolvia e o sujeito, tomando vitaminas, repouso, boa alimentação, um 

bom ar, ele se recuperava...  

AP - Mas esse tratamento terapêutico ai, olhe só, vitamina, boa alimentação, bom ar, 

repouso..... 

ABU - Custava dinheiro... 

AP - Custava dinheiro. Assim, operário.... 



    

53 

 

ABU - O rico curava mais que o pobre, tuberculose, naquele tempo, porque ele tinha 

mais recursos. 

AP - E doía, o pneumotórax? 

ABU - Não, era uma espetada de agulha, uma espetadinha entre uma costela e outra.... 

AP - Sim, mas colocar o ar no pulmão, não doía? 

ABU - Não, da primeira vez, ele sentia um mal estar, porque deslocava um pouco o 

pulmão, no (TI) pro outro lado, depois acostumava, fazia duas, três vezes por semana, 

uma vez por semana, de dez em dez dias, de quinze em quinze dias, ia diminuindo, fazia 

durante dois, três, quatro anos. 

AP - O sr. fazia pneumotórax, aí tirava radiografia pra ver a evolução da doença no 

pulmão do paciente, e ainda dava o remédio, e ainda... 

ABU - O remédio específico não existia.. 

AP - Qual era o remédio que o sr. dava? 

ABU - Vitaminas. Esses remédios, quando apareceram esses remédios novos, esse 

esquema, aí aban...foi abandonado o pneumotórax, não precisava mais o penumotórax. 

   (interrupção de fita) 

AP -  E.....o Dr. Mazine Bueno, se tornou um especialista em tuberculose? 

ABU - Ele era no seu tempo, um dos melhores especialistas do Brasil. 

AP - Porque nós temos aqui...nós, lá na Fundação Oswaldo Cruz, fizemos não, nós aqui, 

mas outra equipe, fez uma pesquisa como a nossa, entrevistando....é, até a pesquisa foi 

financiada em parte pela Liga de Combate a Tuberculose, um pouco da história da 

Campanha, então nós, não digo eu, mas a equipe lá da Fundação, entrevistou o Dr. 

Aloísio Veiga de Paula...   

ABU - Ah! O Aloísio, ele morreu, não é?  

EGM - Este médico faleceu em 1990.  

ABU - Você sabe que o Aloísio foi tuberculoso e curou na Suíça? 

AP - Ah! ele se curou na Suíça, nessa..... 

ABU - Ele era filho de médico e...foi nos últimos anos de estudante, ele só voltou da 

Suíça curado, foi um dos maiores tisiologistas que nós tivemos aqui.  

EGM - O Dr. Aloísio Veiga de Paula, era amigo do Dr. Manoel de Abreu. 

ABU - Muito! como eu era amigo do Abreu, também. 

AP - O sr. conheceu o Manoel de Abreu, também?  
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ABU - Eu fiz o curso de abreugrafia com ele, e ele ficou muito meu amigo, eu tenho até 

um englobado sobre a vida dele, eu falei, fiz uma Conferência na Associação Médica e 

no Rotary de São Gonçalo sobre ele. Ele era meu amigo, eu ...eu, ele dava aquele curso 

no Hospital Souza Aguiar e quando acabava a aula, ele me trazia nas barcas no carro 

dele, pra eu voltar pra Niterói. Foi muito meu amigo, eu dei o nome dele à uma rua em 

Niterói, fiz um pedido ao Prefeito, que era meu amigo, e então eles consideraram. 

AP - Quando seu irmão foi Prefeito? 

ABU - Não, foi antes; o Prefeito era um colega meu, eu fiz ... então eu dei a um 

vereador, ele transcreveu lá, aquela rua onde está a Associação Médica,  é rua Prof. 

Manoel de Abreu, depois eles fizeram um Grupo Escolar, aqui junto do Caio Martins 

com o nome dele, o Governador deu o nome dele. Era muito amigo da mulher dele, eles 

freqüentavam a minha casa, o Abreu e a mulher, Dona Dulce, era uma francesa.   

AP - O sr. chegou a ler os livros do Dr. Aloísio? 

ABU - Alguns. 

AP - Sobre tisiologia?  

ABU - Sobre tudo, ele escrevia poesias, era um homem extraordinário, de uma cultura 

literária muito grande. 

AP - Isso é uma coisa curiosa que a gente vem notando nas nossas entrevistas, o sr. 

pode vir até a fazer um comentário nesse sentido, o médico do seu tempo era uma 

pessoa que tinha uma cultura...... 

ABU - Um literato..... 

AP - Um literato, humanista, não é? 

ABU - Muitos médicos..... 

AP - A que o sr. deve essa formação humanista, do médico do seu tempo? 

ABU - Eu acho que é o sofrimento que o médico passa durante a sua vida, vivendo o 

sofrimento dos outros, não é? Então ele descreve isso bem nas suas poesias, nos 

romances, até. O Aloísio era um gênio, era um gênio; o Aloísio foi um dos maiores 

tisiologistas do Rio, do Brasil até. Ele era professor  aqui, eu fui assistente dele, eu 

trabalhava no (TI). 

AP - E a relação dele com o Mazine Bueno? 

ABU - Eles eram amigos, eram colegas da mesma época,  só que o Mazine morreu 

muito antes dele. 

AP - E o Dr. Germano Gerhrad Filho? 

ABU - Esse está vivo, ainda. É excelente, é gaúcho, é um excelente tisiologista que 

trabalha no Serviço Nacional de Tuberculose, o Gehrard. 
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AP - E o Dr. José Rosemberg? 

ABU - Ah! Mineiro, bom tisiologista, todos são meus contemporâneos, Rosemberg eu 

não sei se ainda está trabalhando, ele deve ser da minha idade.  

EG - É ele se formou em 1934 aqui pela Fluminense. 

ABU - É, então antes de mim um pouco, né? 

EG - É. 

ABU - Rosemberg foi pra Minas, fez clínica lá, ele era o maior tisiologista de Belo 

Horizonte. Foi professor também, lá na Faculdade de Medicina.... 

JEMC - Ele tem ido a alguns congressos, ainda... 

ABU - Ainda vai, é? 

JEMC -  (TI) acho que só não foi o ano passado, em Natal ele não foi, mas ele tem 

trabalhado muito, inclusive tem até livros publicados sobre tabagismo.  

ABU - É, ele agora tá combatendo o tabaco, é isso mesmo... 

AP - E o Dr. Newton Bethlem? 

ABU - Excelente tisiologista, ele está vivo até hoje, produzindo, graças à Deus, fazendo 

conferências, tomando parte em congressos, eu tenho visto aí...  

AP - O sr. que fez parte de tantas Associações Internacionais, de Tisiologia, 

Pneumologia, como é que o sr., no seu tempo, como que se encontrava  o tratamento de 

tuberculose no Brasil? Comparando-se aos outros países do mundo? 

ABU - Nós acompanhávamos perfeitamente o que passava lá fora. Havia, de dois em 

dois anos, um Congresso Internacional de Tuberculose promovido pela União 

Internacional de Tuberculose, que era francesa, de dois em dois anos. Eu fui a todos 

eles, então eles, nós fazíamos o que eles faziam, eles não estavam na nossa frente, não. 

Eles tinham mais material, mais recursos, mas o que eles faziam, nós fazíamos também. 

AP - E temos um paralelo aqui da, dos tisiólogos da tisiologia no Brasil e no mundo, e 

agora eu queria, no seu tempo de médico como que o sr. avalia e analisa  a política do 

governo federal em relação à tuberculose? Como é que ela variou, como é que ela se 

movimentou, como é que ela evoluiu, no seu entender?   

ABU - Bom, antigamente o governo se imiscuía mais nos problemas da tuberculose 

porque a tuberculose era, era uma verdadeira tragédia, depois ela foi diminuindo, o 

governo foi largando, até que fechou sanatórios quando a gente sabe que ainda há 

necessidade de sanatórios porque há sujeitos com tuberculose, que não têm o que comer 

em casa, então se for internado no sanatório pelo menos come.  Como é....eu não 

entendi bem a sua pergunta....... 

Fita 3 - Lado B 
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AP - Eu estava tentando, a gente pensou em perguntar ao sr. sobre a... como o sr. 

analisa, a atuação do Estado em relação à tuberculose, nas décadas de 30 e 40?  

ABU - Ah! Naquele tempo....   

AP - 30, 40, 50, na época que o sr..... 

ABU - ....o governo dava muita assistência porque a tuberculose tava demais, tinha que 

dar, tanto é que esse hospital Azeredo Lima foi construído pelo Getúlio. Eu assisti à 

inauguração dele, assisti a pedra fundamental e assisti a inauguração. Foi em 1940, por 

aí. 

AP - O Azeredo Lima? 

ABU - É, foi na época do Getúlio, foi 39, por aí. 

AP - Esse que o sr. começou a ser diretor e depois deixou. 

ABU - É, eu fui diretor em 47. 

AP - O que mais gente? Mais alguma pergunta? 

SR - Ele falou um pouco de alterações no tratamento da tuberculose, não é? O sr. falou 

um pouco das suas visitas nas casas dos doentes e de como o sr. se envolvia com os 

pacientes em domicílio. Esse tratamento posterior, quer dizer, a administração de 

quimioterápicos, o sr. acha que de alguma forma isso modificou a relação do médico 

com o seu paciente?   

ABU - Muito, modificou muito porque os doentes melhoravam  logo, melhoravam 

muito, quando, no início dessa quimioterapia da tuberculose, então eles, de um modo 

era bom, mas de outro lado eles abandonavam o tratamento porque depois de três ou 

quatro meses engordavam, não tinham mais tosse, não tinham mais febre e se julgavam 

curados e abandonavam o tratamento. Quando um ano, dois anos depois voltava tudo, 

quando eu ia então recomeçar o tratamento e os remédios eram resistentes e não davam 

resultado. Por isso que se o doente continuasse tendo assistência nos hospitais, nos 

sanatórios seria muito melhor, porque ele estava ali, preso, tinha que tomar o remédio, 

pelo tempo necessário.  

AP - E assim, com os quimioterápicos, ele tinha a impressão de que estava curado, e 

ficava mais solto, não é? 

ABU - Dava uma euforia grande, logo no início, tinham apetite, engordavam, não 

tinham mais febre, não tinham  mais tosse: “ Ah! eu não tenho mais nada, não tenho 

mais nada” e hoje não acontece isso....né? 

AP - Agora, um dos é....eu nunca tive, nenhum parente tuberculoso na minha família e 

nunca presenciei ninguém vomitando sangue, a jato, na minha frente... 

ABU - É uma coisa horrível.... 

AP - Como é que o sr.... como foi que o sr. viu isso pela primeira vez e como é que foi 

que o sr. se habituou a ver isso? 
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ABU - Olha, eu vi isso, eu via isso todos os dias, lá no Hospital de Isolamento do 

Barreto, que eram doentes todos avançados, não é? Com lesões avançadas, é cavitárias, 

que sangravam muito, isso eu via todo dia...uma hemoptíase. Acho que no primeiro dia 

que eu fui pra lá, eu já vi isso e quantos doentes morriam sufocados pelo sangue, isso é 

que era uma coisa horrível.   

AP - Sufocados pelo que? 

ABU - Pelo sangue. 

AP  - ......porque estavam deitados? 

ABU - Deitados e  (TI) aí não respiravam mais e paravam. É uma coisa horrível. 

AP - O sr. conseguiu se habituar a ver hemoptíase? 

ABU - Tive que me habituar, a gente se habitua com tudo, mas no isolamento era 

diariamente. Naquele tempo nós tínhamos 60 mulheres e 60 homens, eram 120 doentes, 

era muito comum, dois, três, ...duas, três hemoptíases por dia. 

AP - Cansou? Foi puxado hoje? 

ABU - Eu tô velho (TI). 

AP - Dr. Jorge, hoje em dia, como é que o sr. se sente, habituado com a hemoptíase que 

nem o seu mestre aqui? 

ABU - Ele não trabalhou em Hospital, mas, domingo ele ia no antigo isolamento... 

AP - Ainda existe hemoptíase? 

JEMC - Existe, existe tanto nas tuberculoses ativas, não é? Que a gente diz que aqueles 

que estão tratando são resistentes e são internados lá, no Ari Parreiras. Como também 

cicatrizes de doentes que já tiveram tuberculose, já se curaram e fizeram aquela cicatriz 

e aquilo ali, pela, às vezes, por uma simples infecção, esforço da tosse, voltam a sangrar 

e ficam preocupados, acham que tiveram tuberculose mas aí a gente faz uns exames de 

escarro e tranqüiliza eles: ‘Olhe, isso aí vai parar’, a gente faz uma medicação, não é 

tuberculose, é apenas a sua cicatriz. Agora os doentes ainda entram e dão entrada lá no 

Hospital Ari Parreiras, ainda em franca hemoptíase, doentes que sangram na enfermaria, 

e naquela época não existia, mas hoje existe, uma coisa se chama broncoscopia, é um 

aparelho que se passa através da traquéia, que pode se passar pelo brônquio, dilatar com 

sôro gelado, o sôro gelado  ajuda também a fazer, o fechamento do vazo.. 

ABU - Fechar o vazo... 

JEMC - Como existem outras coisas.... 

ABU - ...Mas naquele tempo, não tinha a broncoscopia... 

JEMC - Não tinha nada disso, então hoje tem a broncoscopia, se faz a nível de urgência. 
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AP - Dr. Abunahman, o sr. herdou o consultório, que nem ele, já tudo montado, com 

fichas? 

ABU - Ah! eu dei duro pra botar tudo lá... 

AP - O sr. não achou fichas, não? Cem mil fichas, não? ( risos ).  

ABU - Não. 

AP - Não herdou, não? No seu tempo tinha esse negócio de herdar consultório? 

Segundo a história da Medicina, isso é da época medieval. Esse, esse presente que o ... 

JEMC -   Não, eu ganhei tudo de bandeja .... 

ABU - Mas, é gozado porque os doentes chegam lá, falam com ele, que já se trataram 

comigo, há muitos anos, ele manda procurar e encontra a ficha, não encontra?  

JEMC -  Encontra, as fichas estão lá. Exatamente. 

AP - Não, porque numa pesquisa que nós andamos lendo na França, com uma outra 

historiadora, que também está entrevistando médicos da década de 30, década de 60, 

uma das perguntas que ela faz é se o sr. herdou o consultório, ou os clientes de alguém, 

ou comprou os clientes de alguém. Aqui no Brasil, não havia esse hábito de comprar...  

ABU - Ah! Não, parece que na Europa, compra Clínica... 

AP - Compra Clínica, compra Clínica, com o consultório e com o fichário, isso é uma 

coisa que tem um .....às vezes, não é nem a ex-aluna, ou alguma  pessoa com quem 

tenha trabalhado junto,... 

ABU - Mas, daqui a uns cinqüenta anos, vocês vão ouvir o Jorge pra contar a história do 

consultório..(risos) 

 

AP - Dr. Abunahman não vou mais incomodar o sr. hoje não.
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Data: 13/06/1995 

Entrevistadores: André de Faria Pereira Neto, Sérgio Luiz Alves da Rocha e Érika 

Gemino Mendes 

 

Fita 4 - Lado A  

 

AP -  É, hoje dia 13 de junho de 1995, estamos aqui, mais uma vez  na casa do Dr. 

Abunahman, na Praia de Icaraí, em Niterói, eu, André de Faria Pereira Neto, Sérgio 

Rocha e a Érika Mendes. O Dr. Abunahman, estava falando, então, do dia 13, dia de 

Santo Antônio. O sr. é devoto de Santo Antônio, Dr. Abunahman? 

 

ABU - Claro! Eu vi na Itália, a língua do Santo Antônio numa igreja em Pádua.. 

 

AP -  Tem a língua de Sto. Antônio? 

 

ABU -  A língua está mumificada e a mandíbula, o osso da mandíbula, fica dentro de 

uma, espécie de uma, um vidro fechado, e gente vê. A igreja de Sto. Antônio, era Sto. 

Antônio de Pádua e Sto. Antônio de Lisboa; enquanto ele viveu em Pádua, ele se 

chamava Sto. Antônio de Pádua, quando viveu em Lisboa, era Sto. Antônio de Lisboa. 

Ele era o real casamenteiro. Hoje mesmo eu comi um pãozinho, porque ele era...ele 

cuidava muito dos pobres, ele ficava na frente das igrejas, distribuindo pão, então, a 

tradição ficou assim, quando é dia de Sto. Antônio, as igrejas de Sto. Antônio, vendem 

o pãozinho dele, minhas irmãs, já estiveram lá hoje, já trouxeram o pãozinho pra eu 

comer. Comi no almoço, é uma tradição,  parece que aquilo dá certo, abençoa o sujeito 

que come aquele pão.     

 

AP - É, o sr. está muito bem hoje, boa a aparência, corado, voltou a andar na praia? 

 

ABU -  É, eu andei na praia, fui apanhar um pouco de sol, eu estava muito branco, 

assim fico um pouco mais moreno, eu fiquei um mês sem sair, agora estou bem.  

 

AP -  Bom, hoje nós vamos conversar um pouco sobre o período, menos sobre o seu 

período profissional, que foi o tema da nossa entrevista passada, e hoje mais sobre o 

código de ética  e o Conselho de Medicina e a sua atuação no Conselho, aqui no Estado 

do Rio de Janeiro. Então vamos começar pelo Código de 1945 e a primeira criação do 

Conselho, que foi em 1944. Em 1944, o sr. atuava profissionalmente como chefe de 

Dispensário de Tuberculose, no Centro São José Lourenço...   

 

ABU -  Chamava Centro de Saúde São Lourenço. 

 

AP -  Centro de Saúde? Desculpe, Centro de Saúde São Lourenço e o sr. era professor 

da Faculdade, na disciplina de Tisiologia e Pneumologia, e estava acabando de montar o 

seu consultório, o sr. tinha apenas 7 anos de formado, 31 anos de vida e já era membro 

titular da Sociedade Brasileira de Tuberculose. 

 

ABU -  É, naquele tempo existia essa Sociedade, depois desapareceu, desapareceu há 

uns 15 anos, eles criaram então, a Sociedade de Tisiologia e Pneumologia, porque 

acabou a tuberculose. Preferiram juntar as duas especialidades, a Pneumologia e a 

Tisiologia. 
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AP -  O sr. podia nos contar assim, um pouco, assim, nessa década de 40, como que era 

a situação, da profissão médica aqui no estado do Rio, aqui em Niterói, se existia muitos 

médicos, como é que era a relação  entre a oferta e a procura de mão-de-obra, como é 

que eram as principais áreas de atuação do médico, as principais especializações, como 

é que era a composição sócio-econômica dos médicos aqui em Niterói? 

 

ABU - Naquele tempo, não havia muita especialidade, havia o Clínico Geral, nem o 

Cardiologista não havia, o Clínico Geral fazia Cardiologia. Havia o Obstetra, tinha que 

ter o Obstetra, Obstetra e Ginecologista,  alguns Dermatologistas, poucos nessa época, 

poucos e os Cirurgiões. Hoje tem tantas especialidades que a gente fica até assustado, 

porque hoje o Cirurgião, tem Cirurgião de mão, só opera mão, tem o Cirurgião de 

joelho, só opera joelho, vê como é que a coisa ficou tão reduzida e as especialidades 

estão se expandindo. É um fenômeno. Não havia Ortopedista, não havia as muitas 

outras especialidades que tem hoje. Eu não tenho certeza quantas especialidades há 

hoje, mas é em torno de umas 25 ou 30, mas naquele tempo, era praticamente Clínica 

Geral, que incluía tudo, incluía aparelho digestivo, incluía Cardiologia que hoje é uma 

especialidade completamente distinta...   

 

AP -  E quantos médicos se formavam aqui em Niterói, por ano? 

 

ABU -  A minha turma, foi de 37, de 140, depois reduziram para 100, formavam na 

Faculdade de Niterói, Fluminense, de Medicina, formavam uma média de 100 médicos, 

mas a Universidade do Brasil, formava 600,700, depois no último ano que se formaram 

700 médicos, foi em 1936, em 37 já eles reduziram pra 200, e não podia ter mais.....só 

podia entrar na Faculdade, lá da Praia Vermelha, 200 alunos e isso começou em 32, 

justamente quando eu comecei e em 32, no ano anterior, em 31 tinham se formado 700 

médicos. Dizem que era porque tinha o filho do Getúlio que precisava entrar, que é o 

Lutero Vargas, que depois foi até um grande especialista, ortopedista; já morreu, mas 

dizem que foi por causa disso, porque Getúlio queria botar o filho, então mandou 

alargar.      

 

AP -  Mas existia nessa época quando o sr. entrou na Faculdade, e mesmo depois que o 

sr. entrou depois como professor, um debate sobre a limitação ou não do número de 

vagas na Faculdade, não ? 

 

ABU - Não, limitação, não, o governo fez um Decreto limitando, não havia debates não. 

O governo era discricionário, fazia o que queria, não tinha Câmara, não tinha 

Constituição, não tinha nada, era no tempo da ditadura então resolveram depois daquela 

enxurrada de 700 alunos que entraram, eles fixaram no máximo de 200.   

 

AP - E aqui em Niterói, 100. 

 

ABU -  100, passaram pra 100. 

 

AP -  É... em 1944, no Rio de Janeiro, na cidade do Rio de Janeiro, capital da 

República, foi feito o IV Congresso Médico Sindicalista. Esse  IV Congresso Médico 

Sindicalista o sr. teve notícia dele?   

 

ABU -  Não. 
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AP -   O sr. participou de alguma maneira dele? 

 

ABU -  Não, de nada: naquele tempo é que começaram os Sindicatos Médicos e como 

eu não me interessava muito, eu não tomei parte, nem tomei conhecimento e parece que 

não produziu nada esse Congresso, pelo menos de útil eu acho que não produziu nada. 

Hoje os Sindicatos mandam muito na Medicina, não é? Todos os  Sindicatos, os 

Médicos, o Sindicato dos Médicos, tem muita influência junto até ao Conselho, eles 

trabalham em conjunto com o Conselho.  

 

AP -  E apesar do sr. não ter participado desse Congresso existiam, certos pontos que 

parecem que estavam presentes naquela época. E o sr. como médico atuante, um médico 

de muito prestígio, aqui em Niterói,  gostaríamos de ver se o sr. conseguiria lembrar, 

naquele tempo, como que o sr. percebia a necessidade da criação do Conselho? 

 

ABU - Sim, do Conselho. 

 

AP -  E o Sindicato? 

 

ABU -  O Sindicato, era mais político; eu acho que fundaram o Sindicato, mais  

contra a política do Getúlio Vargas mas que a tendência era beneficiar os médicos, 

realmente, como o Conselho, logo em seguida veio o Conselho, parece que o Sindicato 

veio antes do Conselho. O Conselho veio em 45, mais ou menos, 44, 45; o Conselho, 

tinha uma diretoria, um presidente mas não atuou nada, praticamente nada, era só um 

nome, o Conselho Federal de Medicina. Começou a atuar mesmo em 56, quando eu fui 

escolhido presidente pelo Conselho Federal de Medicina, Presidente do Conselho 

Regional de Medicina do Estado do Rio.       

  

AP -  É, mas de qualquer maneira, esse Conselho de quarenta e quatro, quarenta e cinco, 

fez um Código de Ética.  

 

ABU -  É, tem um Código, sim, eu não tenho esse Código, eu não me lembro, acho que 

ficou no Conselho, eu deixei lá. Era um livreto, quando eu era presidente, deixei para os 

outros presidentes. 

 

AP - Eu vou fazer pro sr. então, algumas perguntas, sobre, baseadas em alguns trechos 

do Código de 45 pra ver se o sr. pode nos desvendar algumas dúvidas que nós temos. 

No Código de 45 há uma menção à concorrência desleal que existia entre os médicos e 

o Código, entre aspas, dizia que deveriam ser evitados todo tipo de concorrência desleal, 

isso termo do próprio Código. O que o Código estaria querendo dizer com isso?  

 

ABU - Bom, era, eu tenho impressão que eram médicos que faziam anúncios 

espalhafatosos, isso era contra a ética, isso o Código não permitia e também, eu não sei 

se naquele tempo já existia, existiam demissões que outros médicos aproveitavam as 

demissões dos colegas e aceitavam o emprego dessas vagas das demissões por qualquer 

motivo. Isso também está dentro do Código de Ética que nenhum médico pode aceitar 

emprego de um colega que tenha sido demitido por qualquer razão, ou sem razão.   

 

AP - E que anúncios espalhafatosos eram esses? 
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ABU -  Botavam nas portas dos consultórios, nas janelas, esses quadros enormes: “Dr. 

fulano de tal, cura...”, botavam que curavam doenças incuráveis, até câncer, existia 

muito disso. Eram colegas inescrupulosos que tentavam se beneficiar com essas coisas.  

 

AP - No caso da tuberculose tinha... 

 

ABU  -   Botava até cura da tuberculose. 

 

AP -  O sr. viu isso no seu tempo, na década de 40?... 

 

ABU - Vi, vi. 

 

AP -  E isso fazia com que o sr. perdesse clientela pra esses médicos?  

 

ABU - Não, não, a mim eles não faziam concorrência,  eu  não acreditava mesmo neles, 

eu seguia minha vida mas eles faziam todos os tipos de propaganda anti-ética. Hoje o 

Conselho refreia muito isso, os anúncios de médicos, têm um padrão, têm que botar o 

número do Conselho, tem que botar a especialidade, se ele realmente, só pode botar a 

especialidade se ele tiver o título dessa especialidade, botar o horário de consulta, 

endereço, telefone no máximo, não pode encher o anúncio de médico com outras coisas.  

 

AP -  Existe um capítulo, no Código de 45, que faz menção às conferências médicas. O 

que eram as conferências médicas, Dr. Abunahman? 

 

ABU -  Bom, naquele tempo, as associações médicas nós tínhamos uma aqui, tinha no 

Rio, todas as capitais tinham uma associação médica e eu mesmo fui presidente em 

1956, a gente chamava professores de Universidade pra fazer uma conferência sobre um 

assunto qualquer e nós levávamos, os sócios levavam pra mostrar nas sessões, a nossa 

experiência, de casos que apareciam, o que é que se fazia, o que é que não se fazia, era 

muito bom. No meu tempo até eu criei uma pequena, meia hora de pequenas 

comunicações, então o médico tinha um assunto qualquer, sobre um tratamento que ele 

tenha feito, então contava a história, contava a história do doente, o que ele fez em dez 

minutos e tinha-se essa meia hora de comunicações. Quando ele tinha um assunto muito 

grande, então ele fazia uma palestra, mais extensa, isso realmente, hoje não tem mais, 

naquele tempo, tinha muita e isso era uma boa coisa. Hoje fazem isso, nos Centros de 

Estudos, nos Hospitais, não fazem mais em Associação Médica, tanto é que na nossa  

Associação Médica, como nas outras todas do Brasil, não fazem mais ciência, só se 

reúnem pra pedir aumento do ordenado, que é justo, muito justo; mas a Associação 

Médica não foi feita pra isso, foi feita para apresentar casos e mostrar o que a gente tá 

fazendo, demonstrar a evolução da Medicina. Mas hoje não faz nada disso, hoje os 

Sindicatos é que fazem, os Sindicatos tomaram conta dessa parte da Medicina.     

 

AP - E essa conferência médica não era também quando algum paciente questionava a 

conduta que o médico estava aplicando, e aí então requisitava a presença de um outro 

médico pra dar um outro ponto de vista? 

 

ABU -  Não, isso era outra coisa, quando a gente tinha um cliente, com um problema 

difícil que não se podia por qualquer motivo chegar a uma conclusão, um diagnóstico, 

nós pedíamos então a colegas que se supunha melhor que a gente, geralmente era um 

professor, pra vir conferenciar com a gente, com o doente ali, no quarto do doente. Isso 
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é outro tipo de conferência, era uma conferência médica; Hoje não se faz mais isso não. 

Eu fui chamado muitas vezes por colegas pra  gente ver doentes, eu mesmo chamava 

colegas mais velhos do que eu quando eu comecei, ele  ia comigo ao doente, às  vezes 

se discutia na hora, cada um dava a sua opinião, e chegava-se a uma conclusão: “Bom, 

vamos fazer assim, a orientação agora vai ser essa”, era a conferência médica para o 

doente, mas hoje não fazem mais isso, não.  

 

AP -  O sr. acha que a conferência médica para o doente ela era útil? 

 

ABU - Era útil porque às vezes quando a gente estava cuidando, podia estar no caminho 

errado e o outro conferencista que veio, pode ter orientado melhor. Primeiramente a 

gente chamava pra conferência os médicos assim, mais antigos, professores: eu quando 

era mais moço, logo que comecei, às vezes eu ouvia muito esses colegas, e todos eram 

meus amigos e eu aprendi muito com isso, eu aprendi muito.  

 

AP - Há uma menção, também no Código de 45, ao médico perito.   

 

ABU - Sim, o nome de médico perito é aquele que desempata  uma questão. Um erro 

médico, por exemplo, o perito vai determinar se era, se era erro médico mesmo, então 

isso tem até hoje. Os Conselhos de Medicina, todos, quando há uma reclamação, quanto 

à atividade de um médico, eles têm os colegas que fazem essa  perícia.   

 

AP - Um outro ítem presente no Código de 45 é a relação entre médicos e 

farmacêuticos. 

 

ABU -  Antigamente, tinha... os consultórios eram nos fundos das farmácias, tinha 

pouca gente que tinha consultório assim, num edifício, muitos tinham em casa, mas 

então essa situação de ter consultório no fundo da farmácia, criou uma situação assim, 

porque o médico dividia tudo com o farmacêutico, naquele tempo faziam isso, então o 

Conselho, proibiu consultório em farmácia, por causa disso e essa proibição foi em 45, 

50, talvez por causa disso porque os farmacêuticos, eles diziam que o farmacêutico   

majorava o preço do remédio pra pagar o médico porque geralmente o médico dava 

consulta de graça. Eu nunca fui de trabalhar em farmácia, eu não sei muito.  

 

AP -  Isso existia aqui em Niterói também? 

 

ABU -  Existia, conheci muito, muito mais assim, nos bairros mais longínquos, no 

centro da cidade mesmo, não. 

 

AP -  E os charlatães? 

 

ABU -  Pois é! Até hoje, ainda existem charlatães, esses que, às vezes têm uma 

praticazinha   de  enfermagem, viram médico, vão pra outra cidade, mudam de cidade e 

lá dizem que são médicos, ninguém exige diploma, não exigem nada e eles estão, como 

a gente vê nos jornais aí, de vez em quando, um médico que trabalha num hospital até e 

não é médico. Descobrem que ele não é médico, mas, isso sempre existiu,   bom e  

naquele tempo, era mais, era mais freqüente. Hoje a fiscalização é mais dura.   

 

AP -  Eles falam também, no Código de 45, sobre ..é...o curandeirismo.  
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ABU -  Há muito curandeiro, desses que fazem remédios de plantas, agora muita gente  

tá fazendo,  até os laboratórios estão extraindo plantas, pra fazer remédios com 

eficiência. Mas naquele tempo não, eles mesmos faziam remédio, faziam xarope de uma 

planta qualquer e davam pro doente, isso eram os curandeiros daquele tempo, faziam 

rezas, faziam rezas.. 

 

AP -  E os homeopatas? 

 

ABU -  A homeopatia hoje, é uma especialidade. 

 

AP -  Sim, mas na década de 40? 

 

ABU -  Já existia uma Faculdade Hanemanniana. 

 

AP -  Como é que o sr. se relacionava com a homeopatia? 

 

ABU -  Eu me relacionava bem até, eu não sei se naquele tempo a homeopatia era 

eficiente,  mas hoje tem muita coisa eficiente na homeopatia, também. Não em doenças 

assim, mais graves, a homeopatia não tem remédio para tuberculose, eu acho que eles 

sabem disso, não dão receita para tuberculose, para lepra, para doenças mais sérias.  

 

AP -  E a clientela, se sentia atraída por essas práticas não oficiais ? 

 

ABU -  Muito, principalmente a classe baixa, os sujeitos que tinham pouca visão das 

coisas, acreditavam nisso, na reza desses pretos que fazem rezas, acreditavam muito 

nisso. Eu já tive um doente que: “Eu já levei meu filho até pra rezar, não deu resultado, 

o sr. veja o que é que ele tem” já tinha levado à reza, depois da reza era difícil, já tinha 

passado pela reza.   

 

AP -  Um outro ítem presente no Código de 45, é o segredo médico. 

 

ABU -  Sim, isso era uma coisa pessoal do médico, cada um cuidava de guardar o 

segredo do diagnóstico do doente. Eu, por exemplo, nunca disse a...nem em casa: “Eu tô 

tratando um doente fulano de tal, com tal doença”. Agora, tinha uma coisa interessante, 

naquele tempo, todo mundo tinha pavor de tuberculose; eu tive um doente que eu fiz o 

diagnóstico, disse: “Olhe, você está com Tuberculose, precisa tratar”; era um sujeito 

rico: “Você vai ficar bom”, fiz a receita pra ele, as orientações todas, no dia seguinte ele 

me procurou para eu indicar um colega no Rio porque ele queria tratar no Rio, porque 

Niterói era muito pequeno e ele teria que freqüentar o meu consultório, que era 

especialmente de tuberculose e  podiam ver que ele estava tuberculoso. Ele tinha pavor 

de ser tachado de tuberculoso.   Então, eu tive que dar o nome de um colega no Rio de 

Janeiro prá ele se tratar no Rio.   

 

AP -  As pessoas tinham medo de serem vistas como tuberculosas, com pensamento. 

 

ABU - Se iam ao meu consultório era porque tinham tuberculose, porque eu criei um 

mito em Niterói, eu não sei se isso era bom ou se era mal. Uma vez passou um filme 

que a mocinha morria de tuberculose, tava aquele sofrimento, com falta de ar, um 

silêncio danado no cinema, eu não estava no cinema nesse dia, um amigo meu que tava 

lá que me disse, que um sujeito foi lá atrás e gritou:  “Essa moça precisa ir pro Dr. 
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Abunahman”; todo mundo caiu na gargalhada, um silêncio danado, todo mundo 

sofrendo, a moça morrendo...o sujeito grita essas coisas lá de dentro, de cima, lá de trás 

do cinema...  

 

AP -  O sr. era muito reconhecido... 

 

ABU -  Não, diziam aí que eu era  um mito, talvez eu trabalhava muito, tinha muito 

doente, mas isso era coisa que os amigos meus que diziam. 

 

Fita 4 - Lado B 

 

ABU - Eu estou me lembrando, tem essas coisas, realmente já cuidavam disso...  

 

AP -  O sr. estava dizendo que o sr. não se lembra do Código de 44, mas ele, quando o 

sr. era médico em 44, ele não chegou as suas mãos em 44. 

 

ABU -  Não, quando eu fui presidente do Conselho, eles me mandaram...  

 

AP -  Sim, em 56, 10 anos, 12 anos depois. 

 

ABU -  O de 44 ainda, eu me lembro de ter tido isto, mas eu deixei no Conselho. 

 

AP -  Quer dizer, o Código de 44, ficou no papel, não é? De 44 a 56  ficou....depois em 

57, foi feito um outro Código, depois 63 teve outro e depois, o último foi em 88. Mas, 

Dr. Abunahman, no Código de 44, tem também a menção à industria de 

agradecimentos. 

 

ABU - Ah! naquele tempo, tinha muito isso. 

 

AP - Como é que era isso? 

 

ABU -  Eram os doentes que se curavam, então o sujeito fazia um agradecimento no 

jornal, enorme: “Agradeço ao Dr. Fulano de Tal, por ter me curado de uma doença 

grave”, bem,  isso é contra a ética. Mas, existia muito naquele tempo, muito, era uma 

maneira do doente agradecer ao médico, uma maneira esquisita.  

 

AP - O sr. incentivava a indústria de agradecimentos pro sr.? 

 

ABU - Eu não.... 

 

AP - O sr. tolhia? 

 

ABU - Eu nunca tive agradecimentos no jornal. Eu nunca tive. 

 

AP - É bom manter essa, esse tom assim, de uma coisa mais...  

 

ABU - ...austeridade.. 

 

AP - ...austeridade, menos mercantil... 
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ABU -  Se não fica muito, muito chão, não é, a Medicina fica muito chão. 

 

AP -  E consultas no rádio, existiam na sua época, na década de 40? Consultas pelo 

rádio, as pessoas falavam: “Olha! recebi uma carta de uma pessoa que estava passando 

assim, mal.”  

 

ABU - Na década de 40 eu acho que não. 

 

AP -  No jornal? 

 

ABU - No jornal existiam médicos que escreviam sobre doenças, mas não davam, não 

receitavam. 

 

AP - Um outro ítem que a gente ressalta é com relação ao problema dos honorários, não 

é? O sr. acha que na década de 40, quando já começava a existir uma rede pública 

grande de serviço de saúde, e esse trabalho do médico, que passou a ser mais 

assalariado, cada vez mais assalariado, o sr. acha que essas novas condições de trabalho 

interferiram nas relações do médico com o seu paciente, do médico com o seu colega ou 

o sr. acha que sob as condições de assalariamento, o médico manteve a mesma conduta 

do que em condições liberais?  

 

ABU -  Eu acho que mantiveram a mesma conduta; alguns médicos privilegiados 

ganhavam bem e outros ganhavam relativamente pouco, mas como naquela época não 

havia inflação, dava pro sujeito ir vivendo. Mas, existiam médicos que chefiavam 

serviços, que eram bem pagos: médicos de empresas eram bem pagos, de 

fábricas...companhias de seguros, tinham médicos, esses  ganhavam bem, pra examinar 

os candidatos ao seguro de saúde. No estado do Rio, naquele tempo, um médico 

ganhava 200.000 réis por mês, deixa eu ver ao que é que corresponde isso. Não dava pra 

viver, o sujeito tinha que fazer sua vida particular pra complementar o seu orçamento, 

mas a média era de 200.000 réis. Bom, hoje o Estado do Rio paga R$ 200.00  pros 

médicos, por mês, um absurdo!  

 

AP - O Código de 45, existe uma menção à proibição da assistência gratuita a pessoas 

que possam remunerar o serviço, existe uma menção à proibição a assistência gratuita às 

instituições e a seus associados que possam pagar pelos serviços, existe uma proibição a 

que os serviços médicos fossem pagos quando o trabalho fosse assalariado por um valor 

inferior ao de uma determinada tabela, quer dizer... 

 

ABU -  Naquele tempo não tinha tabela...mas isso era uma proibição muito difícil de ser 

cumprida porque o médico cobra quanto quer: uns cobram muito, outros cobram pouco, 

outros não cobram nada. Isso não funcionou nem naquele tempo. 

 

AP -  É, porque nós não, nós vínhamos perguntando ao sr. uma série de coisas, nós não 

chegamos a perguntar se funcionou ou não funcionou, já que o sr. está querendo falar 

sobre se funcionou, pelo que parece o Conselho não funcionou. 

 

ABU - Porque ainda não existia o Conselho naquele tempo .  
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ABU - Depois o Conselho criou muitas coisas úteis, muitas coisas boas, orientou 

médicos, muitas coisas, mas isso só depois de 56, 60, por aí, antes não tinha nada.  

 

AP -  Os anúncios espalhafatosos continuavam... 

 

ABU - Os Conselhos coagiram muito isso, deixaram de existir, depois para todo 

anúncio de jornal, o Conselho fez um modelo, não pode ser mais que isso, dá o nome, a 

especialidade, o consultório, o horário, o telefone, não pode dizer que é isso, que é 

aquilo, formado na Grã-Bretanha, não pode dizer isso.  

 

AP - Já na década de 50, o sr. se tornou presidente da Associação Médica Fluminense, 

no final de 56, o sr. acha que da década de 40 pra década de 50 a profissão médica em 

Niterói era essencialmente a mesma coisa, ocorreram modificações?  

 

ABU - ...Não, ocorreram, realmente ocorreram. modificações... 

 

AP -   Que modificações o sr. gostaria de lembrar? 

 

ABU -  Começaram a aparecer os médicos que eles traziam novidades, melhorou o 

nível médico, porque Niterói, como todas as cidades, devia ser isso, naquele tempo, era 

um grupo de médicos velhos, que não estudavam mais, faziam uma rotina e ficava por 

isso mesmo, os médicos novos, começaram a evoluir, a criar coisas, fazer cirurgias mais 

complicadas, eu acho que houve uma modificação grande. 

 

AP - E do ponto de vista da origem sócio-econômica dos médicos, o sr. acha que 

modificou-se também? 

 

ABU - Naquele tempo estudava Medicina mais os ricos, depois começaram a estudar  

os pobres também. 

 

AP - O sr. teve algum aluno pobre quando o sr. era professor? 

 

ABU -  Tinha vários, que hoje até são brilhantes, são brilhantes. Em todo lugar, em toda  

Faculdade,  em todos os anos, têm sempre alunos pobres e têm alunos muito ricos: a 

minha turma tinha alunos riquíssimos, eles eram paulistas, eles vinham, com aqueles 

carrões, enchiam as Faculdade de carros, moravam em hotel, nós morávamos em 

pensãozinha e eles moravam em hotel, quase todo paulista que vinha era assim, a gente 

até brincava com esses paulistas milionários. 

 

AP -  Agora, em termos de especialização, como é que era o processo de especialização 

na década de 50? 

 

ABU - Estava começando a especialização, não essa a especialização de agora, que é 

mais...  maior. Naquele tempo, já existia o dermatologista, o clínico, o cirurgião, o 

ginecologista, o obstetra, ainda não existia o cardiologista, o cardiologista foi depois da 

década de sessenta que nasceu a cardiologista. Hoje há especialidade dentro da 

cardiologia.   
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AP -  E a na década de 50 a relação entre o número de médicos e o número de pacientes 

em Niterói? Porque os médicos na época  costumavam chamar de pletora, denunciavam 

a pletora, a grande quantidade de médicos...  

 

ABU - Havia muito médico? Naquele tempo não havia muito médico não, não havia 

mesmo. Olha eu, quando eu tomei posse do Conselho, e comecei a inscrever os 

médicos, dois anos depois de ter sido a minha admissão, eu tinha inscrito mais de dois 

mil médicos no estado do Rio, não tinha mais de 3.000 médicos ou 4.000 no máximo. 

No Rio de Janeiro devia ter talvez uns 15.000 ou 20.000 médicos, hoje em dia o Distrito 

Federal tem uns 50.000 médicos, naquele tempo era o Distrito Federal. Mas, no estado 

do Rio, não devia ter mais de 10.000, de 20.000, de 4.000, eu cheguei a inscrever 2.000 

e poucos médicos, achei que era muita coisa até.     

 

AP -  Como é que o sr. conseguiu inscrever 2.000 mil médicos? 

 

ABU -  Niterói, era onde existia mais médicos no estado do Rio, naquele tempo, Niterói 

devia ter uns 150 médicos mas, eu tive que inscrever todo o estado do Rio, foi o 

momento da saída do presidente da Associação Médica que tomava todo o estado do 

Rio, e conhecia muitos médicos que vinham aqui às reuniões, faziam também umas 

Associações Médicas locais, municipais, então me comunicava com eles e resolvi 

marcar com cada um deles, um fim de semana e eu com a minha diretoria, tinha 

secretário tesoureiro, e uma moça que trabalhava conosco. Levavam todo o  material, 

carimbos e tal e eu já....eu me comunicava com o chefe deles, por exemplo, em 

Friburgo, com o médico que eu sabia que tinha mais prestígio lá: “Olha, nós vamos aí 

sábado, sábado próximo, dia tal, eu preciso que vocês estejam com o diploma, carteira 

de identidade”, não sei mais qual foi, qual era o outro documento que existia pra se 

inscrever no Conselho, todos os documentos necessários então ele marcava: “Onde é 

que pode, podemos fazer uma reunião, com o pessoal, todos os médicos daí dessa 

região?” Você convoca os médicos de Cantagalo, de Sumidouro, de Cordeiro, de 

Caucaia, de (TI), de todos os municipiosinhos que ficavam ali perto de Friburgo e todos 

compareciam lá, nós íamos um dia lá, fazíamos 30, 40, 50 inscrições.  

 

AP - Eles tinham vontade de se inscrever? 

 

ABU - Eu convencia, muitos não gostavam, achavam que aquilo, era pra punir o 

médico, isso era contra o médico, ih! Foi uma dificuldade, eu tive que fazer uma 

verdadeira catequese.  

 

AP - As pessoas diziam o quê? 

 

ABU - Não, o negócio, isso não é contra o médico, isso é a favor do médico: a Ordem 

dos Advogados do Brasil é que defende o advogado, isso é para defender a gente, contra 

um mau médico, um mau médico deve estar com medo disso, você não é um mau 

médico, então, nunca, nenhum deixou de se inscrever com as ponderações que eu fazia.  

 

AP - O sr. falava no rádio, o sr. usava meios de comunicação, como é que o sr. 

conseguia atingir a esses médicos do interior do estado do Rio? 

 

ABU - Pessoalmente  porque eu conhecia assim alguns médicos de cada região, eu pedi 

pra concentrar na cidade, numa cidade  lá maior, eu fui à Friburgo, à Teresópolis à 



    

69 

 

Petrópolis, Nova Iguaçu, Duque de Caxias, Nilópolis, Itaperuna, Campos. Campos já 

tinha um número de médicos muito bom naquele tempo, mas hoje eu não sei quantos 

médicos tem inscritos no estado do Rio, não, não sei..    

 

AP -  Mas a inscrição não era obrigatória? 

 

ABU -  Não, não, todo médico tinha que se inscrever. 

 

AP -  Tinha? 

 

ABU - Tinha que se inscrever, todos tinham a carteira, era uma carteirinha verde que a 

gente botava toda a vida do médico na carteira, como existe até hoje essa carteira. Nas 

eleições tem que apresentar primeiro a carteira. 

 

AP -  Quando o sr. foi Presidente do Conselho, como é que era a relação do Conselho 

com o Governo do Estado, com a Prefeitura, com o Governo Federal? O sr. teve algum 

tipo de embate, algum tipo de problema? Como é  que era a relação do sr. como 

Presidente do Conselho e o Governo? 

 

ABU -  Olha, no ano em que eu fui Presidente, o Governador do Estado era Médico, era 

o Miguel Couto Filho e era meu amigo, eu então quis forçá-lo a se inscrever, ele não 

morava em Niterói, morava no Rio, quis forçá-lo a se inscrever no Conselho porque ia 

dar mais prestígio ao Conselho. Então eu o procurei, contei a ele e ele nem sabia o que 

era o Conselho, ele não tinha muita ligação com problemas médicos, não; o pai dele foi 

um grande professor, mas ele era mais industrial, mas, como ele era médico, tinha que 

se inscrever, então eu falei para ele que ele precisava se inscrever no Conselho e que eu 

gostaria, queria dar a ele o número 1 do Conselho, ele ser o médico número 1, era uma 

gentileza que a gente faria ao Governador, que era industrial, mas nosso colega. Mas, 

depois de um mês, eu reclamei dele e falei: “O senhor tem que vir aqui para botar o 

dedo lá, “Escute, eu não estou mais fazendo Medicina, cansado,  querendo descansar 

disso”. Ah! se o sr. não está fazendo Medicina, não é obrigado mas o sr. não pode fazer 

um atestado médico, fazer, atestar um óbito, ministrar nenhum tipo de consulta, não 

pode fazer nada disso”, “Ah! mas eu não uso mais isso não”. Então, por isso que eu sou 

o número 2, não sou o número 1 do Conselho do Estado do Rio, eu sou o número 2 

porque quis dar o número 1 a ele e eu já tinha feito a minha inscrição, então eu dei o 

número 1 ao Presidente da Associação Médica, que nos acolhia, naquela época, deu 

para nós uma sala, onde.. 

 

AP -  Substituiu o sr. não é? 

 

ABU -  Foi meu substituto.. 

 

AP -  O sr. era Presidente da Associação Médica e ele o substituto. 

 

ABU -  O substituto, e ele então.. 

 

AP -  Ele se chamava como? 

 

ABU -  Eduardo (TI), ele já morreu. 
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AP - Eduardo o quê? 

 

ABU -  (TI), era um baiano, mas de descendência libanesa também e como ele fornecia 

à gente a sala, a Associação Médica tinha muitas salas, tinha sala de conferência, um 

auditório, era um edifício construído só para a Associação Médica. Nós ficamos naquela 

sala, então como agradecimento eu dei o número 1 a ele, e eu sou o número 2.  

 

AP -  Mas, como o sr. está querendo falar mais sobre o Conselho, eu vou deixar para o 

final a gente falar um pouco sobre a Associação, que veio antes do Conselho, na sua 

atuação.  

 

ABU -  É, a nossa Associação aqui é muito antiga. 

 

AP -  Ela é de quando? 

 

ABU -  Eu acho que é de...na época de 20 e poucos  ....Olhe aqui, vocês não podiam vir 

aqui, sem comer um quibe em casa de turco. 

 

AP -  Olha! Bom, estamos agora aqui, continuando a entrevista, saboreando um 

maravilhoso quibe de forno, não é ? 

 

ABU -  De forno, não é quibe frito... 

 

AP -  Então, agora vem vindo ali Coca-Cola, tem um jantar aqui, uma maravilha, um 

ambiente extremamente acolhedor, isso há que se registrar aqui na história oral porque o 

ambiente da entrevista (TI) obrigado. 

 

ABU -  Uma gentileza....... 

 

AP -  Mas, Dr. Abunahman, o sr. falou então que a AMF teria sido criada na década de 

20? 

 

ABU -  É. Mas com o nome de Sociedade de Medicina e Cirurgia de Niterói, um dos 

fundadores ainda é vivo, que é o Dr. Eduardo Imbassay que em agosto faz cem anos.  

 

AP -  Ele é vivo ainda? 

 

ABU -  É vivo. Eduardo Imbassay, ele mora agora no Rio, mas ele era Pediatra, clinicou 

em Niterói muitos anos, ele é um dos fundadores, é o único sobrevivente. 

 

AP -  Ele é lúcido? 

 

ABU -  Lúcido, só as pernas é que não estão boas, ele anda de bengala, e devagar, mas a 

cabecinha dele está perfeita, eu fui a uma recepçãozinha na casa dele, ele fez setenta 

anos de casado, setenta anos.  

 

AP -  E essa Associação Médica, Associação de Medicina e Cirurgia de Niterói que ele 

participou... 

 

ABU -  Eu acho que foi em 27 que criaram, não tenho certeza, foi na década de 20. 
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AP -  E o sr. se tornou Presidente dela? 

 

ABU -  Não, depois que se transformou, era só de Niterói, Campos tinha outra, Friburgo 

tinha, Itaperuna tinha, depois criou-se a Associação Médica Fluminense que pegava 

todo o estado do Rio. É da Associação Médica Fluminense que eu fui Presidente, fui 

Presidente em 56. 

 

AP -  E porque o sr. quis ser presidente da Associação Médica Fluminense? 

 

ABU -  (Risos). É, realmente... olha eu não concorri com ninguém não, aliás, a minha 

condição de ser candidato era que não tivesse outro candidato, aliás, em tudo, na 

Academia de Medicina onde eu presidi também, eu não quero é criar atritos, no dia que 

vocês quiserem que eu seja Presidente vem só comigo e eu  aceito, então, todas as vezes 

que eu funcionei como Presidente de qualquer coisa médica no estado do Rio, eu não 

tive concorrência para Presidente, eu concorri sozinho e então tinha que ser eleito de 

qualquer maneira. 

 

AP -  Muito bem! Mas por que o sr. quis concorrer? 

 

ABU -  Eu acho que naquele tempo, era uma espécie de, era gratificante  ser Presidente 

porque era uma liderança que a gente ía exercer e então, eu entrei por causa disso, 

realmente eu reconheço que fui Presidente de  muita coisa, mas é que os colegas me 

solicitavam: “Vai você, agora  vai você”, eu fui Membro da Liga Fluminense Contra o 

Câncer, da Associação Médica, da Academia Fluminense de Medicina, Academia 

Fluminense de Medicina, da Sociedade de Tisiologia e Pneumologia, tudo isso eu entrei 

sem concurso, porque não tive (TI).    

 

AP -  Na mesma época que o sr. foi Presidente da Associação Médica Fluminense, 

estava sendo criado na mesma da década de 50 a Associação Médica Brasileira e a 

Associação Médica do Distrito Federal. Como é que era a relação entre vocês e a AMF., 

o sr. era a AMF.? 

 

ABU -  AMF e lá era a AMD. 

 

AP - AMF, AMD, AMDF. 

 

ABU -  Nós éramos ligados a eles porque nós éramos subsidiários, os Estados eram 

susidiários, eu sei que nós dávamos uma contribuição por cada médico, dávamos uma 

contribuição à Associação Médica Brasileira, recebíamos orientação deles, nós fazíamos 

toda a orientação deles. A Associação Médica Brasileira, como é até hoje, é a chefe, não 

é?   

 

AP - Em 53 a AMB criou um Código de Ética. O sr. sabe desses fatos? 

 

ABU - Eu sei. não me lembro agora qual foi esse Código, os termos desse Código. 

 

AP -  Porque esse Código foi o mesmo que depois foi reproduzido em 57. O sr. acha 

que ser Presidente da AMF era uma coisa que dava prestígio, dava projeção?   

 



    

72 

 

ABU -  Realmente dava, nós éramos convidados para muitas coisas, muitas solenidades 

médicas, aqui e no Rio, o Presidente, era que representava, também tomava parte nos 

Congressos Médicos: na minha gestão, eu fiz um Congresso Médico Nacional de 

Tuberculose, em 1956, foi o VI Congresso Nacional de Tuberculose, foi feito aqui em 

Niterói, eu trouxe para cá, influência da nossa Associação porque facilitamos tudo, era 

um Congresso Nacional, veio gente do Brasil todo. 

 

AP -  O sr. chegou a pensar 56 da AMF, o sr. ir para a Câmara Federal, para o Senado 

da República? 

 

ABU -  Não, não. 

 

AP -  Quer dizer que o sr. não via na atividade associativa um pé pra entrar na atividade 

política não? 

 

ABU -  Tudo que eu entrei na Medicina, só para Medicina, não tinha nenhuma idéia de 

política, de coisa assim eleitoreira. Depois, tinha um sujeito na minha vida que me 

freava, que era o meu pai.   

 

AP -  Ele não queria que o sr. fizesse política?  

 

ABU -  Não, não queria, portanto... 

 

AP -  Mas ele incentivou o seu irmão, não é? 

 

ABU -  Meu irmão, meu irmão era advogado, estava começando a vida, eu tinha pela 

frente muita coisa para fazer, eu senti isso. ( Dr. Abunahman se emociona neste trecho). 

 

AP -  Ele exerceu muita influência sobre o sr. nesse sentido?  

 

ABU -  Muita. 

 

AP -  Pois a impressão que o sr. tinha dado para a gente da sua relação com o seu pai, 

era que o seu pai quase que desconhecia a sua vida, quando o sr. foi ficar interno num 

Colégio lá em Petrópolis, e nem sabia o que era ser médico, ele era uma pessoa muito, 

com uma baixa escolaridade, voltada ao comércio...    

 

ABU -  É, mas ele, ele se interessava muito pelas minhas coisas, é que eu que dizia a 

ele, ele deixava que eu escolhesse o que eu quisesse. Quando eu fiz o vestibular, ele me 

perguntou: “O que é que você vai estudar?”, eu disse: “Eu vou estudar Medicina, já fiz o 

Vestibular e estou descansando para poder começar. Nesse ponto eu era um garoto um 

pouco independente e ele confiava muito em mim, eu tive dois irmãos mais velhos, mas 

tudo na família era comigo, eu que resolvia problemas todos, eu fui o primeiro a me 

formar, lá dos meus irmãos todos, depois que se formaram todos, eu fui o primeiro, 

então, tive que assumir essa responsabilidade.  

 

AP -  Mas, o sr. em algum momento sentiu vontade de cair para o lado da vida política? 

 

ABU - Não, nenhum.  
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AP -  O sr. acha que quando, depois de ter sido Presidente da AMF, o seu consultório 

aumentou a clientela, o movimento? 

 

ABU -  Não vejo relação, aumentou automaticamente, mas não teve relação com a 

minha presidência, o que dava ali era mais um status social, era status, o sujeito ficava 

mais conhecido dos médicos, colegas colaboravam mais. 

 

AP - É porque a Associação Médica Fluminense era uma Associação científica. 

 

ABU -  Científica, unicamente científica. 

 

AP -  Não tinha nenhum caráter corporativo? 

 

ABU - Não, nada. 

 

AP -  De defesa da categoria? Ou de ética? 

 

ABU -  Isso apareceu depois com os Sindicatos, depois é que apareceram os Sindicatos. 

 

AP - O sr. ter sido Presidente da Associação Médica, não criou rivalidades, não acirrou 

as animosidades? 

 

ABU - Não, não, nenhuma.  

 

Fita 5  -  Lado A 

 

AP - Nós, estivemos entrevistando o Dr. Ermiro Estevão de Lima, que foi   um dos 

líderes da greve da letra O, como é que foi aqui em Niterói, a greve da letra O, existiu? 

Na época o senhor era, na greve da letra O... 

 

ABU- Nós, inclusive fizemos greve aqui também, acompanhamos o Ermiro, lá no Rio, 

na Associação Médica Brasileira, acompanhamos com a greve também. 

  

AP - Porque parece, pelo que o Dr. Ermiro falava, a AMB em São Paulo,  não era tão 

favorável à greve, à paralisação dos serviços, dizia que isso não era coisa que médico 

devia fazer... 

  

ABU -  É, mas em Niterói [...] tudo. 

 

AP - E, havia essa coisa, por outro lado havia outros médicos que queriam radicalizar 

mais ainda o movimento, o Dr. Ermiro estava no meio termo. 

 

ABU- O Ermiro sofreu muito naquela época, porque foi a primeira vez que se fez uma 

greve de médico no Brasil, e era uma coisa muito séria, realmente muita gente foi contra 

o povo, era contra, era uma espécie de greve dos petroleiros e falta gasolina, na greve 

faltaram os médicos, mas eu vou dizer à você, eu fazia greve, não ia ao consultório, mas 

eu atendia aos doentes, nunca pude deixar o doente... 

                  

AP - O senhor não ia lá no consultório? 
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ABU - Não, não ia porque ninguém ia, eu não podia ser diferente. 

 

AP - Eu pensei que a greve da letra O, fosse nos Hospitais e não no consultório 

particular. 

 

ABU - No consultório também, tudo, era tudo, era greve geral. Mas eu ia em domicílio, 

não podia deixar um doente é...com hemoptíase sem assistência, mas resolvia muita 

coisa pelo telefone, ia fazendo isso até a gente poder atender, e orientava. 

 

AP - Quer dizer que vocês não seguiram a orientação da AMB, seguiram a orientação 

da AMDF? Porque o Dr. Ermiro insiste em mostrar para nós, na entrevista, como que 

haviam essas diferenças, essas divergências à respeito dessa condução do movimento.  

 

ABU - Divergências mas por isso, eu não sabia que São Paulo era mais contra do que a 

favor. Naquele tempo, o presidente de São Paulo era um médico que já morreu, era um 

médico de muito prestígio lá, não me lembro o nome dele. 

 

AP - Agora, é, a Associação Médica Fluminense, da Associação Médica Fluminense, o 

senhor foi convidado a criar o Conselho de Medicina do Estado do Rio? 

 

ABU - Eu acho que o Conselho Federal de Medicina, me incumbiu de presidir o 

Conselho aqui, porque eu era o Presidente do Conselho, da Associação Médica 

Fluminense. Parece que eles fizeram isso em todos os estados, e a gente como 

presidente, então, fazia a sua diretoria, e eu fiquei a minha diretoria do Conselho, que 

era a minha diretoria da Associação Médica. 

 

AP - Então, o senhor trouxe toda a diretoria da Associação Médica para o Conselho. O 

senhor acha que essa, a criação do Conselho, já existindo a Associação, é uma coisa que 

fortalecia, ou enfraquecia a profissão médica em Niterói?   

 

ABU- Não, fortalecia, claro, porque nós tínhamos um órgão fiscalizador da prática 

médica, e isso, depois todo mundo ficou aceitando o Conselho, o médico, que, às vezes, 

se desviasse da ética, e era punido, ele ficava com raiva, não é...  

   

AP - O senhor chegou a punir alguém?  

 

ABU - Não, felizmente, ia ser muito chato para mim. 

 

AP - Aqui em Niterói, na sua gestão, na Presidência do Conselho, existiam processos 

que eram julgados, encaminhados? 

 

ABU - Não, não chegou a ter... Eu estive mais numa época organizadora, do Conselho, 

eu não cheguei a.... quando os Conselhos estavam instalados, depois que muitos ficaram 

instalados, é que começaram então os processos  de punição.... e isso tudo. Eu não puni 

ninguém porque nós não tínhamos nem, nem modelo de punição, nem meios de punir, 

nós estávamos organizando, justamente. 

 

AP - Aí o senhor disse que ia então, nos fins de semana, fazer uma, uma visita... 
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ABU - Levamos assim, uns seis meses levamos carimbos, tudo, já deixamos a carteira 

com ele, tinha um retratinho, tivemos que colar o retratinho na carteira, era o único jeito 

de a gente inscrever o maior número possível de médicos, porque, para eles saírem lá de 

Itaperuna, que fica a 500 quilômetros daqui, para virem à Niterói, só pra fazer isso, iam 

fazendo corpo mole e nunca viriam.   

 

AP - E quais eram as obrigações que o médico tinha com o Conselho, depois que ele se 

inscrevia? Ele tinha que pagar? 

 

ABU- Ah! pagava uma anuidade, sim, como paga até hoje, pagava uma anuidade.. 

 

AP - E o que mais? O senhor ia, quando o senhor encontrava esse médico, filiava esse 

médico ao Conselho, o senhor dava para ele uma cópia do Código em vigor? 

 

ABU - Não, eu só tinha uma, e ficou no Conselho, ficou no Conselho... 

 

AP - Então, o senhor só explicava qual era o papel do Conselho... 

 

ABU- Ah! sim, qual era, qual era a finalidade. 

 

AP - Mas não era uma... essa filiação não foi acompanhada pela divulgação do Código 

em vigor, para que ele soubesse quais eram os direitos, os deveres do médico?  

 

ABU - Não, eu que dizia do que constava mais ou menos o Código de Ética, de forma 

que você vai ser protegido, não vai ser punido, porque eles achavam que era para punir 

médico. 

 

AP - De onde vinha essa idéia de que eles achavam que era pra punir médicos? De onde 

eles tiravam isso?  

 

ABU-  Eles tiravam da cabeça deles, da cabeça deles... 

 

AP - O Conselho nem existia, já chegou achando que era punitivo? 

 

ABU - Mas, alguém inventou que o Conselho Regional de Medicina era para punir 

médico e isso se difundiu no meio médico e tirar isso da cabeça do médico é uma 

dificuldade. 

 

AP - Mas será que não existiam médicos que achavam que um Conselho era para punir 

médicos mesmo? 

 

ABU- Ah! Alguns, alguns, muitos até eram favoráveis, eram favoráveis, que isso ia dar 

uma solução muito boa à classe. Naturalmente esses médicos faziam falcatruas e a gente 

sabe que existe muito em todas as profissões, é que não gostavam. 

 

AP - E o médico, no caso, tinha que pagar a mensalidade, anuidade e que mais que 

tinha, qual era a outra obrigação que ele tinha com relação ao Conselho? 

ABU - Ele só podia dar atestado médico botando o número do CRM, atestado de óbito 

tinha que botar o CRM, quem não fosse sócio, não podia, quem não estivesse inscrito 

não podia dar atestado de óbito, o Conselho proibiu logo isso.  
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AP - O senhor chegou a fazer essa determinação? 

 

ABU - Ah! Eu chamava para dizer: “Você não vai poder dar nenhum atestado médico, 

nem o atestado de óbito, porque se chegar lá um atestado de óbito, seu, assinado e você 

não botou o seu CRM, aí você pode ser punido”. 

 

AP - Isso é para um controle sobre quem fazia o atestado de óbito, só os médicos é que 

faziam atestado de óbito. 

 

ABU - Claro, claro! Antigamente qualquer um fazia, farmacêutico fazia. 

 

AP - Aí esse foi um argumento que o senhor usou pra forçar os médicos a se 

inscreverem no Conselho, e o senhor conseguia porque aqui em Niterói, tinha o Instituto 

Médico Legal? Para onde que o atestado de óbito ia quando a pessoa falecia?  

 

ABU - O problema era um cliente particular, o médico tinha que dar o atestado. O 

Instituto Médico Legal só em caso de acidente, uma morte na rua, na rua. 

 

AP - Agora, o senhor descobria que tenha feito, tinha sido feito o atestado de óbito sem 

o registro, o CRM, é que o senhor chamava o médico, ou se dirigia a ele? 

    

ABU - Chamava ele,  mostrava a necessidade de se inscrever, e muitos se inscreveram, 

com isso, pra você vender um atestado,  tem que ser inscrito, tem que se inscrever... 

  

AP - O atestado era vendido? 

 

ABU - Não, o atestado era... tinha muitos hospitais,  os ambulatórios... 

 

AP - Que é isso? Sobremesa? Meu Deus! Não precisa jantar hoje, já jantamos  aqui na 

casa do Dr. Abunahman, hoje !1 

 

ABU - O quibe nutre bem! 

 

AP - É, o quibe é uma beleza! Agora o pudim de leite, que beleza! Registrar aqui o 

pudim de leite do Dr. Abunahman (risos). O senhor lembra de algum caso assim, que o 

senhor pudesse nos colocar, registrar aqui, desse médico que não tinha o registro e que o 

senhor identificou pelo atestado de óbito? Sem precisar mencionar nome.  

 

ABU - Isso, eu acho que foi um ou dois, foi um ou dois, não me lembro mais. Sei que 

eu chamei a atenção deles. 

 

AP - E registro de nascimento, também tinha que ter? 

 

ABU - Não, não tinha nada [...] não. Nascimento não. 

  

AP - Era atestado de óbito e o que mais que o senhor falou? Que tinha que ter o registro 

do CRM? 

 
                                                           
1 O entrevistador  refere-se ao que foi-lhe oferecido para comer. 
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ABU - Era o atestado de saúde, o médico dava muito atestado de saúde. 

 

AP - Para o emprego? 

 

ABU - Para o emprego. 

 

AP - Então, o Conselho conseguia regular nesses dois pontos: no atestado de óbito e no 

atestado de saúde, mas, com relação a punições, julgamentos... 

 

ABU - É porque nós estávamos na fase de instalação.  

 

SR - E eventualmente, aquelas pessoas que não quisessem se inscrever no Conselho 

poderiam continuar clinicando, não é? Fora desses casos... 

  

ABU - Uns se inscreviam mais tarde, ou qualquer coisa, a gente não podia obrigar, hoje 

é obrigado. O médico se forma, ele tem que se inscrever logo  num Conselho Regional 

de Medicina mas, eles iam protelando, a gente também deixava, não ia obrigar, ia ser 

pior, mas sabia que ele iria chegar a conclusão que tinha que fazer um dia. 

 

AP - O que era registrado e o que não era registrado? Como é que era essa relação entre 

o que era registrado e o que não era registrado? Ele era mal visto, o que não era 

registrado?  

 

ABU - Não. 

 

AP - Era visto assim de maneira... 

 

ABU - Quer dizer... ninguém sabia que ele não era registrado... 

 

AP - ...meio gauche2  na vida..? 

 

ABU - Não, ninguém sabia que ele não era registrado... porque essas coisas vieram 

depois, naquela fase de instalação, eu tinha que ter muito jeito, pra que eles se 

inscrevessem, eu queria que eles se inscrevessem, eu queria dar o maior número 

possível de inscrições....  

 

AP - Como é que era a conversa que o senhor passava no médico?  

 

ABU - (risos) Eu mostrava que aquilo era útil pra nós, era para nos defender, não para 

nos acusar... 

 

AP - Pois é, fala um pouquinho como é que o senhor chegava, tal, falava como? Vê se o 

senhor lembra com é que o sr., qual é o papo que o senhor jogava pra cima do médico, 

pra convencer ele de se inscrever voluntariamente? 

 

ABU - Eu, eu dizia que aquilo ia defender a gente,  e não punir, agora, uma coisa mais 

séria, uma falha mais séria do médico, havia uma punição, que eu não sabia qual era.  

 

                                                           
2 A expressão gauche foi cunhada pelo poeta Carlos Drummond de Andrade no “Poema das Sete Faces” e 

significa ser deslocado, estranho, inadequado. 
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AP - O senhor acha que quando o Conselho começou a funcionar, ele contribuiu para 

melhorar o status da profissão? 

 

ABU - Ah! eu acho que sim. Melhorou muito. 

 

AP - O senhor a primeira vez  que nós conversamos aqui na sua casa, o senhor falou que 

o senhor também ia de porta em porta, para filiar os médicos, no Conselho. 

 

ABU - Ah! sim. 

 

AP - Não era só essa estratégia que o senhor implementou de procurar um médico bem 

conhecido numa cidade, que conhecesse outros médicos... 

 

ABU - Em Niterói, eu pegava o telefone e dizia: “O fulano, você não se inscreveu, tem 

que se inscrever, você é obrigado a se inscrever, senão não pode fazer atestado de óbito, 

não pode fazer atestado médico”. “Não pode?” “Não, não pode”, fazia pelo telefone e às 

vezes ia pessoalmente para   o consultório dele. 

 

AP - Essa proibição, foi a proibição do Direito, do Estado, ou foi uma proibição do 

Conselho? 

 

ABU - Proibição do Conselho. 

 

AP - Não foi, não era, não estava no Código Penal, no Código Civil?   

 

ABU - Nada disso, não era do Conselho. 

 

AP - E a relação do Conselho com a Associação Médica Fluminense? 

 

ABU - Normal, era normal. 

 

AP - Bem, agora a gente vai... vamos continuar que o senhor já deve estar cansado, 

apesar de que hoje, o senhor está com uma cara muito boa, hoje, estou aqui 

impressionado. 

 

ABU - Hoje não é o encerramento não? 

 

AP - Pois é, a gente vai ter que vir mais uma vez aqui...(risos) Mais uma vez,  uma 

última vez, para fazer um fechamento, mas a gente teria que conversar ainda um pouco, 

sobre o Código de 57, que foi o Código que ... 

  

ABU - Vocês têm o código aí? 

 

AP - Temos! temos todos os Códigos. A nossa, a nossa, a gente chama isso aqui, esse 

papel que eu estou segurando aqui, a gente chama de roteiro da entrevista, ele é todo 

feito... 

 

ABU - Dentro do Código. 
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AP - E, nessa parte, a gente pega o Código e separa certos ítens, que estão presentes no 

Código, para a gente conversar com o sr., não é? 

 

ABU - Pena que o Código de 57, eu não estou bem a par, porque foi depois que eu saí 

da presidência. 

 

AP - É curioso, porque o Código, o Código, no nosso entender, ele foi promulgado 

junto com a lei, que criou o Conselho. O senhor parece que foi presidente antes da 

promulgação da Lei. Tem alguma defasagem temporal aí.  

 

ABU - Quando eu fui presidente, não havia nada do Conselho. Só o Conselho Federal 

que não fazia nada. De maneira que eu ia o presidente, porque parece que eles estavam 

preocupados em como instalar esses Conselhos Estaduais. Então, alguém me disse, 

onde tem Associação Médica, põe um presidente; o presidente do Conselho, ele instala, 

depois ele se entende lá porquê nós não podíamos, não havia eleição, não podia fazer 

eleição para presidente, tinha que ser nomeado, por isso é que eu fui nomeado pelo 

Conselho Federal. Mas, depois da minha gestão, então houve eleição, eu fiz uma 

eleição, elegia um Conselho   e o Conselho elegia o presidente.  

 

AP - A eleição era indireta? 

 

ABU - Indireta, era eleito pelo Conselho. 

 

AP - E esses todos que o senhor conseguiu filiar votavam? 

 

ABU - Votavam, em quem eu mandasse. (risos) Não, eu fiz o outro presidente lá.  

 

AP - Quem foi seu sucessor? 

 

ABU - João Gomes da Silva. Ele era meu tesoureiro, um rapaz extraordinário, ele já 

morreu, coitado. Era um rapaz extraordinário. 

 

AP - O senhor lembra o nome dos presidentes do Conselho? 

 

ABU - Ah, não! Eu estava vendo lá, quando inauguraram a galeria dos presidentes, lá na 

Mahatma Gandhi, alguns são de Niterói, do tempo que eu era presidente... 

 

AP - Porque aí, aquela galeria dos presidentes, incorre num erro grave, não é? 

 

ABU - É, porque eu acho que falta gente  lá do Rio... 

 

AP - Não, pois é, porque ali, eu estava comentando até com eles aqui, outro dia, existiu 

num certo momento da história do Brasil, o CREMEDF, Conselho Regional de 

Medicina do Distrito Federal, e o CREMERJ, que o senhor presidiu. Depois o 

CREMEDF virou CREMEG, e o senhor continuou...  

 

ABU - Guanabara. 

AP - Guanabara. Depois que a capital foi para Brasília. E o senhor continuou aqui no 

CREMERJ, no estado do Rio de Janeiro. Só depois, com a fusão, agora na década de 

70, é que tudo virou CREMERJ. Então, tem um certo momento em que tem presidente 
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de um lado da Baía e presidente de outro lado da Baía. Então tinha que ter ali uma 

galeria dupla de duas colunas de presidente, até que em setenta e pouco, quando foi a 

fusão, passou a ser um presidente só.  

 

ABU - Porque, a coisa ali parece que foi feito tudo junto.  

 

AP - Fica tudo misturado. 

 

ABU - Um presidente numa data, e outro presidente na mesma data. Porque era um de 

lá e outro de cá. 

 

AP - Claro! exatamente. 

 

ABU - Eu, eu, você sabe que eu perguntei lá, ao presidente.... 

 

AP - Bordallo. 

 

ABU - Bordallo. Quem foi o primeiro presidente do antigo Conselho, no Distrito 

Federal? Ele não sabia, e lá não tem retrato dele. Eu queria saber quem tinha sido lá e 

que ano em que ele foi que eu acho que ele foi depois de mim. 

 

AP - Eu acho também. 

 

ABU - Não foi logo em 56 não. Foi em 58, 59... 

 

AP - Eu acho que deve ter existido, primeiro o Conselho Federal, depois o Conselho do 

Estado do Rio de Janeiro e depois o Conselho do Distrito Federal. 

 

ABU - Nós fomos um dos primeiros aqui, no estado do Rio, fomos um dos primeiros, 

porque foi depois de 60 que começaram a criar os outros, mas não tem lá. A maioria que 

tem lá, é do antigo estado do Rio de Janeiro, que já tinha os retratos aqui e levaram para 

lá. 

   

AP - Ah! tinha os retratos aqui, levaram para lá. 

 

ABU - E, e começaram então a botar os de lá, mas, mas, depois da fusão. E até a fusão, 

não tem, já existia o Conselho e não tem.  

 

AP - Brincadeira, maravilha...3 

 

ABU - Vocês reclamem da Conceição...4 

 

AP - Ah! Conceição, nota 10. Serviu um jantar aqui, com sobremesa, com café. 

Obrigado, Conceição. Mas, Dr. Abunahman, o senhor deve estar cansado... “Hoje o 

André...” 

ABU -  Há muito tempo que eu não faço um exame, (risos) um exame desses. Um 

exame oral. 

 

                                                           
3 O entrevistador refere-se aos quitutes servidos durante a entrevista. 
4 O entrevistado refere-se à sua cozinheira. 
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AP - O André hoje lhe inquiriu bastante, mas a sua experiência como presidente do 

Conselho  foi mais no sentido de convencer um a um... 

 

ABU - Para que se inscrevesse... 

 

AP - Para que se inscrevesse e a grande ameaça era: “Se você não se inscrever...” 

 

ABU - Ah! não pode dar Atestado de Óbito, seus doentes morrem e você não pode dar 

Atestado de Óbito, não pode dar Atestado de Saúde... 

 

AP - O Atestado de Saúde era vendido? 

 

ABU - Não, alguns médicos cobravam como se fosse uma consulta. 

 

AP - Ou então, depois da consulta, faz o Atestado de Saúde, não é isso? 

 

ABU - Porque geralmente o Atestado de Saúde é para, para emprego, o sujeito vai ser 

empregado, então há empresas que exigiam um Atestado de Saúde. Mas, existia 

também naquele tempo, a Carteira de Saúde, fornecida pelos Centros de Saúde, que era 

muito mais eficiente, porque os Centros de Saúde, pelo menos faziam uma radiografia, 

uma abreugrafia no doente, não dava Carteira sem ... Esse é o meu neto. (O neto chega 

ao local).  

 

AP - E os Centros de Saúde, tinham um acompanhamento mais permanente, não é? 

 

ABU - Pois é! Eu, por exemplo, eu como Tisiologista naquele tempo,  eu era 

responsável por essa parte, da carteira de saúde, porque a Carteira de Saúde era dada só 

com a Abreugrafia, e eu é que fazia a leitura da radiografia. Quando o doente tinha uma 

lesão qualquer, eu chamava e dizia: “Você pode trabalhar, então o Centro de Saúde 

comunicava a empresa, você vai tratar, cuidar, ficar bom, depois volta a trabalhar, a 

gente via  lá com o patrão, porque a Carteira de Saúde, era, era, um meio de evitar o 

contágio dos doentes com os sãos, porque uma escriturária, num escritório, com 

tuberculose todos iam ficar... Ficavam correndo perigo.  

 

AP - Dr. Abunahman, depois do senhor como é que se chamou o seu tesoureiro, que o 

sucedeu? 

 

ABU - João Gomes da Silva. 

 

AP - João Gomes da Silva. E depois do João Gomes da Silva? 

 

ABU - Não me lembro, não me lembro, só lembro do imediato....(risos) 

 

AP - Mas os retratos são os que estão lá no Rio? 

 

ABU - Estão lá, estão lá. Todos os que foram daqui, estão lá os retratos porque um 

presidente, 4 ou 5 anos depois de mim, era um rapaz muito bom e ele gostava de retrato, 

então, instalou lá uma... 

 

AP - A galeria.. 
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ABU - A galeria aqui e quando houve a fusão, levaram a galeria para lá, e lá só tinha 

gente  do  estado do Rio, porque eles não tinham os retratos dos de lá, por isso que eu 

acho que  morreram alguns de lá...   

 

AP - Quer dizer até,  até a fusão, os de lá eram do CREMERJ? Eles não estão 

completamente errados, porque eles fizeram a galeria do CREMERJ, e outro o 

CREMEDF e do CREMEG. Só que existiu... 

 

ABU - Mas e os presidentes do Distrito Federal, do antigo Distrito Federal, não tem lá, 

não tem, a questão é essa. 

 

AP - Tá bom, então vamos interromper aqui a nossa conversa, na próxima terça-feira, a 

gente volta para conversar uma última vez... 

 

ABU - Combinado. 

 

AP - Combinado? 

 

ABU - Mas vocês vão ter o prazer de voltar outras e outras e outras terças-feiras ... 

 

AP - É? Não, porque aí a gente vai conversar um pouco sobre esse Código de 57, apesar 

de não ter sido o Código que orientou a sua atuação, como o senhor mesmo falou, o 

senhor como presidente, nem o senhor como presidente, tinha consciência do  Código e 

o que o senhor fez foi mais conseguir fazer com que os médicos se filiassem ... 

 

ABU - A minha era, era o que eu resolvesse. 

 

AP - E a eleição? O senhor falou de eleição, né? A eleição do seu sucessor, como é que 

o senhor fez? 

 

ABU - Eu fiz uma eleição para os que já eram sócios, fiz eleição para o Conselho, não 

me lembro quantos, quantos conselheiros eram em torno de 20, e o Conselho então 

elegia a Diretoria. 

 

AP - Mas como é que os sócios votaram nos 20? O senhor colocou urna em Itaperuna, 

lá em Casimiro de Abreu, lá fora? Esse estado é muito comprido...  

 

ABU - Eu incumbia eram lá e fazia eleição, fazia 3, 4 dias, em 3, 4 dias, e eles me 

mandavam ... 

 

AP - O resultado...  

 

ABU - É. Como era candidato único só [...] (risos). 

 

AP - Tá bom, obrigado Dr. Abunahman. 
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Data: 27/06/1995  

Entrevistadores: André de Faria Pereira Neto e Sérgio Luiz Alves da Rocha 

 

Fita 5  -  Lado B 

 

AP - Hoje é dia 27/06/1995, estamos aqui mais uma vez na casa do Dr. Antônio Jorge 

Abunahman, em Niterói, com a companhia do Sérgio e da Érika Gemino Mendes, 

acabei de presentear o Dr. Abunahman com o catálogo nosso, lá da Casa de Oswaldo 

Cruz, de “Memória da Tuberculose” e estava comentando com ele, provavelmente que 

ele vai entrar num catálogo parecido com esse, mas não na memória da Tuberculose, 

que ele poderia entrar, mas sim num catálogo da memória da ética? O que o senhor ia 

dizendo, sobre o cartaz que tem aqui na página ? 

 

ABU - Antigamente, a gente encontrava em todos os lugares públicos, cartazes, mas não 

era de papel não, eram cartazes de, de metal, metal...  Como é o nome, que eu não me 

lembro, com escritos sobre tuberculose:  “não escarre no chão”, uma série de coisas, 

isso era há 50 anos passados, eu ainda  me lembro, tinha vários nas barcas, em todos os 

lugares públicos tinha, e era um desses aqui. Aqui é de que? “Escarrando no vaso, né?” 

Naquele tempo chamava latrina, escarrar na latrina. 

 

AP - E aqui, são os médicos que prestaram depoimento, né? 

 

ABU - O Aldo, o Luís, o Germano... 

 

AP - O Aldo, o senhor conheceu? 

 

ABU - Muito! Lá de Pernambuco. 

 

AP - Mas, o senhor conheceu ele como? Em Congresso? 

 

ABU - Em Congresso, ele vinha aos Congressos, eu comparecia a todos os Congressos 

Nacionais, inclusive eu presidi um Congresso Nacional, o 6º Congresso Nacional de 

Tuberculose que se realizou em Niterói, foi presidido por mim. Ele é... 

 

AP - Esse Congresso foi quando, esse 6º? 

 

ABU - 53. 

 

AP - Foi quando o senhor era presidente da Sociedade de Medicina do Estado do Rio? 

 

ABU - É, o Raphael de Paula Souza também, que era muito meu amigo, Magarão, José 

Silveira, esse eu não conheci, o José Fonseca da Cunha, o Miranda, José Miranda, 

Jayme, Germano, Aloysio e Aldo, Germano ainda está vivo. Rosemberg ainda está vivo 

também; José Silveira, eu acho que está vivo e deve estar com mais de 90 anos... 

 

AP - Aqui é a apresentação(“procura pela página”- voz provavelmente da estagiária da 

equipe, Érika Gemino). Tem a introdução, esse cartaz, aí vem a fotografia... 

 

ABU - Está perfeito, você vê que foi planejado... 
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AP - O senhor tem aqui uma biografia do entrevistado, e aqui no final, veio o que é que 

ele falou em cada lado de cada fita, para se alguém quiser ter algum interesse particular, 

em ouvir algum lado de cada fita. E aqui eles puseram, eles transcreveram alguns 

trechos de alguma entrevista que eles acharam mais significativo. 

 

ABU - Conheceu o Flávio Porto? Flávio Porto. Flávio já morreu há uns dez anos. Flávio 

Porto de Figueiredo. 

 

AP - Esse cartaz é mais recente, né? 

 

ABU - É. 

 

AP - Esse da página quatorze? 

 

ABU - Muito interessante, isso deviam continuar fazendo, botando nos lugares 

públicos, é uma propaganda para que o sujeito procure os Centros de Saúde. Esses 

selos, eu ainda tenho selos aí, eu era o representante da Federação, da Associação de 

Tuberculose no estado do Rio; na  distribuição dos selos, eu, o chefe era um colega do 

Rio Grande do Sul, não me lembro o nome dele, ele pediu para eu chefiar a campanha 

do selo, que era uma campanha muito interessante, ele então, ele mandou uma porção 

de selos e o governador daquele tempo era meu amigo, está vivo até hoje, é o Celso 

Peçanha, e eu fui ao Palácio, pedir para ele autorizar a Secretaria de Educação para  que 

os alunos distribuíssem o selo, e, vendessem o selo. Os alunos receberiam, vamos dizer, 

100 selos, levariam pra casa e venderiam  para os vizinhos, para os amigos, porque o 

selo também era uma maneira de arranjar dinheiro para o combate à tuberculose. Então, 

ele aí perguntou: “Quanto é que vai custar isso”? “Não, você não vai pagar nada, nós 

vamos te dar, porque eu vou dar para a Diretora do Colégio 50% e os outros 50%, eu 

mando para o Rio Grande do Sul que é  a base, é o centro dessa campanha, então é pra 

cobrir a campanha”. Ele ainda me  disse: “Você é o único sujeito que vem aqui me pedir 

uma coisa e que eu não tenho que pagar, e que vou receber, vou ganhar”. Foi 

interessante, eu nunca me esqueci disso, eram esses selinhos, em 1972.      

 

AP - Aqui na página 27 do catálogo... 

 

ABU - Ih! Ele está de barba? Ele não tá de barba não... Ele é do Espírito Santo, depois 

essa gente toda ficou velha. Era o selinho do Natal, tinha enfeite de Natal, eu ainda 

tenho uma porção aí. Esse eu não conheço. Ah, não! Esse é o Mirandinha! Esse é o 

Mirandinha, está diferente, Mirandinha. Morreu cedo esse rapaz, esse rapaz era 

interessante, nós quando fomos para o Japão, ele foi também junto, nós fizemos uma 

delegação grande do Brasil, ele ficou no fundo do avião, e levou daqui ao Japão 

bebendo uísque, ele tomou mais de um litro de uísque, ele tinha que tomar uísque para 

suportar a tensão do avião. Então, lá no Pacífico, nós tivemos uma queda de não sei 

quantos 1.000 metros, a gente sentiu que as asas do avião ficaram assim...5 Ele gritava, 

uma silêncio danado, todo mundo assustado com aquela situação, a queda do vácuo, ele 

grita: “Chegou a nossa vez!”; eu digo: “Ô Mirandinha, você é maluco, você está 

assustando a gente aqui...” 

 

AP - Vocês iam junto pra um Congresso de Tuberculose? 

                                                           
5 Provavelmente, o entrevistado faz algum gesto com as mãos para exemplificar o movimento das asas do 

avião. 
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ABU - Nos íamos a um Congresso de Tóquio. 

 

AP - Isso em que ano? 

 

ABU - Tóquio, aí tem, eu botei aí, foi em 65, parece. Parece que foi em 65, depois 

voltei em 75 para um Congresso de Pediatria. Todos esses selos eu vendia aqui no 

estado do Rio, e nós mandamos esses selos para todos os Grupos Escolares do estado, aí 

a Secretaria de Educação, tomou interesse e o Governador autorizou que fizesse isso e 

que ajudasse a gente e  ele então se incumbiu de levar Rosemberg. Rosemberg ainda 

está vivo, ainda vou ler isso aqui, essa história de cada um. 

   

AP - É, porque aqui no caso, não tem a história de cada um mas tem o resumo de cada 

fita, que se o senhor quiser, pode ouvir uma fita dessas... 

  

ABU - Não, eu vou ler, vou ler o resumo. Esse velho, conheci bem esse velho, tenente 

Ferreira, ele foi um dos iniciadores nos Dispensários de Tuberculose.  Ele batia firme, 

que devíamos ter muitos Dispensários, e realmente o Dispensário é a célula de frente no 

combate à Tuberculose, onde os doentes procuravam primeiro os Dispensários, então 

ele, nós fizemos até uma homenagem a ele lá em São Paulo, num Congresso de São 

Paulo, acho que foi de 47, não, foi em 38, 38. Eu nem era formado, estava recentemente 

formado, ele ainda estava vivo, ele morreu logo depois, o velho Tenente Ferreira, ali no 

Rio, tem um Hospital com o nome de Magarão. E tem um filho agora que ficou no lugar 

dele, um rapaz de muito valor também, não tenha dúvida. Ele ainda está em atividade, 

esse selo é de 1938, está com a cara do [...] Raphael de Paula Souza. Esse ainda está 

vivo, ele foi Diretor do Serviço Nacional de Tuberculose, ele que instituiu a Campanha 

Nacional Contra a Tuberculose, no tempo do Dutra, ele era o Superintendente, foi ele 

que criou essa Campanha, ele já está com 90 anos. A data de nascimento dele? 1902... 

  

AP - 93... 

 

ABU - É, isso mesmo, ele mora em São Paulo, mas toda a vez que ele vem aqui ao Rio, 

ele vinha aqui, ele me telefonava, a mulher dele é muito amiga da minha mulher, eu ia 

em Congressos, levava sempre a minha mulher, ele também levava, a gente fazia muita 

amizade nesses Congressos, ela, a mulher dele, era irmã daquele rapaz que fazia 

campanha contra câncer, tem um hospital em São Paulo com o nome dele, Prudente. 

Antônio Prudente era irmão da mulher dele, nesses nós num desses Congressos, a gente 

lembra de umas coisas interessantes. Nós, uma vez chegamos, já vindo de volta do 

Japão, íamos parar 2 ou 3 dias no - deixa eu lembrar o país, no dia em que nós 

chegamos, fizeram uma Revolução, e nós ficamos presos no Hotel, o Hotel cheio. Então 

os americanos mandaram tirar os americanos, o Consulado Americano mandou tirar 

todos os americanos, chegavam ônibus, ônibus, ônibus; os japoneses, mandaram tirar os 

japoneses, nós ficamos nós, os brasileiros, nós éramos oito, os brasileiros, ficaram os 

Venezuelanos, ficaram uns desses países subdesenvolvidos, ficamos e quase que 

passando fome, porque não chegava nada na capital. Foram os estudantes que fizeram a 

revolução, queriam tirar o ditador. Bom então, nós combinamos, eu estava com o 

Raphael de Paula Souza, só sei que o Raphael telefonou para Embaixada do Brasil lá, 

para saber o que é que estavam fazendo: “Ah! vocês devem ficar aí, no Hotel” aí eu 

peguei o telefone: “Vem cá, nós vamos ficar aqui no Hotel, mas nós queremos que 

vocês saibam que nós estamos aqui, nós somos oito, tem aqui: a filha de um Presidente 
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da República”, e a neta de um Presidente da República, a mulher do Paula Souza era 

neta do Prudente de Morais e tinha uma filha do Arthur Bernardes, que era casada com  

um colega nosso, Machado, então eu disse: “Nós somos médicos, estamos vindo de um 

Congresso, um Congresso oficial de Tuberculose em Tóquio”, “Ah! Mas nós não 

podemos fazer nada” e quem atendeu foi o Conselheiro, aí eu disse: “Mas eu quero falar 

com o Embaixador”, “o Embaixador não está, não está, ele está ausente do país aqui”. 

“Mas vocês não querem nem saber que nós estamos aqui?”; “Ah! não posso fazer nada” 

foi a resposta dele. Todos os outros países foram socorrer os seus conterrâneos, e nós 

ficamos lá por nossa conta, se não acabasse aquela revolução, nós estávamos fritos. 

      

AP - Agora, aproveitando esses seus comentários sobre esses integrantes aí do 

movimento de combate a Tuberculose, eu perguntaria ao senhor eles é, o que é que 

distinguiria a prática profissional deles, da do sr.? 

 

ABU - A prática profissional? Nenhuma. Tudo o que eles faziam, eu fazia. Tudo que eu 

fazia, eles faziam: era uma coisa já delineada, nós tínhamos, já uma orientação, que a 

Central de Tuberculose fazia orientação, a medicação, naquele tempo, embora naquele 

tempo, não era a medicação ainda fosse muito precária e ainda não havia hidrazida, 

estreptomicina, nada disso, começou, começou depois. 

 

AP - Eu digo, não, o senhor teve uma atividade essencialmente clínica? 

 

ABU - É. 

 

AP - Eles estavam muito mais vinculados a uma política nacional? 

  

ABU - Política sanitária. 

 

AP - Política sanitária, eram sanitaristas. 

   

ABU - Claro! 

 

AP - O senhor não se considerava um sanitarista. 

 

ABU - Não, eu nunca fui sanitarista. Todos esses daqui, são sanitaristas, à exceção do 

Bethlem, do Aloysio de Paula, o Raphael era sanitarista, o Villas Boas era sanitarista, os 

outros quase todos eram sanitaristas, aquele que deu um susto na gente lá no avião, era 

Sanitarista: o Miranda, Mirandinha... 

 

AP - E a relação entre os Sanitaristas da Tuberculose e os Clínicos da Tuberculose, era 

uma relação amigável?  

 

ABU - Amigável, embora eles, eles ganhassem mais do que nós. a gente achava ruim 

era isso, porque que eles ganhavam mais do que nós. 

 

AP - Eles ganhavam mais do que vocês? 

 

ABU - Sanitarista... 

 

AP - O senhor com esse consultório imenso, com todo esse movimento?  
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ABU - Não, mas eles ganhavam digo, como, como  médico da Saúde Pública. Eu 

chefiava um Dispensário. Então ele era médico da Saúde Pública, e, mas os Sanitaristas 

ganhavam mais, não sei porque, a gente reclamava isso, porque eles eram mais 

importantes. 

 

AP - E o senhor como chefe do, do São Lourenço, não é?  

 

ABU - É, Dispensário São Lourenço Carlos Antônio da Silva. 

 

AP - Isso. Eu ia até perguntar, assim, já a título assim de, que hoje a nossa, nosso 

encontro aqui vai ser mais assim um encontro conclusivo, não é? Eu queria entender 

melhor um pouco a sua vida profissional e associativa na década de 50. O senhor 

trabalhava no Centro de Saúde São Lourenço, o senhor era professor de Tisiologia e 

Pneumologia aqui em Niterói... 

 

ABU - Professor Adjunto. 

 

AP - Professor Adjunto, o senhor depois de 56 foi presidente da Associação Médica... 

  

ABU - E presidente do, do  VI Congresso Nacional de Tuberculose... 

 

AP - Presidente do VI Congresso Nacional de Tuberculose e depois em 58, veio ser o 

presidente do Conselho Regional de Medicina. Não é isso? Quer  dizer, como é que, e 

além disso, o senhor tinha um consultório com aquele movimento todo que o senhor já 

nos descreveu, as 140.000 fichas que acabaram compondo o seu ... 

 

ABU - Depois de 57 anos... 

 

AP - Depois de 57 anos de trabalho, acabaram compondo o seu arquivo, como é que o 

senhor organizava a sua vida na década de cinquenta, pra conseguir  fazer tudo isso   ao 

mesmo tempo? 

 

ABU - Eu trabalhava de manhã, no Posto de Saúde, no Dispensário, os Dispensários 

eram dentro do Posto de Saúde... 

 

AP - Atendendo... 

 

ABU - Atendendo e dirigindo... 

 

AP - E quantos, médicos trabalhavam com o senhor lá na equipe? 

 

ABU - Eu tinha um médico e 4 doutorandos, 3 ou 4 doutorandos... 

 

AP - Estudantes de Medicina... 

 

ABU - Estudantes, era. 

 

AP - E qual era o movimento que tinha esse Dispensário? 
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ABU - Naquele tempo, era o único em Niterói, depois é que veio... 

 

AP - Então, eram dois médicos e quatro doutorandos para toda a Niterói? 

 

ABU - Para aquele Dispensário que atendia toda Niterói. Aquele foi o primeiro  

Dispensário em Niterói, depois criaram o Dispensário da Cadeira de Tisiologia, a 

Faculdade de Medicina, depois criaram um Dispensário no Barreto também, mas no 

início só tinha o Dispensário São Lourenço. E era um montão de doentes ali, um montão 

de doentes. Eu trabalhava de oito ao meio dia, meio dia eu vinha correndo para casa, 

almoçava e ia para o consultório, e aí a hora que eu saísse eu ia  atender doente em casa, 

a domicílio. 

 

AP - E que horas que o senhor dava aulas? 

 

ABU - Eu dava aula, uma vez por semana, porque eu tinha, eu fazia cardiologia 

pulmonar,  então, eles tinham uma vez por semana. Era de, de  onze ao meio dia, um dia 

eu sacrificava o Centro de Saúde, para dar aula, ficava lá... 

 

AP - Agora, o senhor acha que o seu trabalho lá no Centro de Saúde, ele era importante 

pro senhor por uma razão econômica, ou por uma razão assim de experiência 

profissional, ou porque razão o trabalho no Centro de Saúde lhe era gratificante? 

  

ABU - Olha! Eu fui pra lá, porque era uma experiência profissional, porque eu vinha do 

Hospital de Isolamento do Barreto, que era, o nome já diz, Hospital de isolamento, era a 

ante câmara da morte dos doentes; chegava praticamente para morrer, porque todos já 

chegavam lá com lesões bilaterais extensas, cavadas, então, eu tinha pouca oportunidade 

de pegar um doente no início da doença, para poder curar, porque no início a gente 

curava naquele tempo, com pneumotórax, a gente não conseguia nem fazer 

pneumotórax, raramente eu conseguia num dos doentes. Então, quando eu fui 

convidado pelo Diretor de Saúde Pública Dr. Mário Pinotti, que era... eu não sei se 

vocês conheceram de nome, era um homem extraordinário: “Você vai dirigir o 

Dispensário”; eu era Diretor do Sanatório, do Hospital, “Você vai dirigir o Dispensário, 

porque é melhor para você, porque lá você vai ver os doentes no início, e você...” 

porque todo mundo procurava  primeiro o Dispensário, fazia uma radiografia, uma lesão 

unilateral, se tinha jeito a gente curar. E isso me animou muito, realmente eu aprendi 

muito, aprendi muito porque era todo tipo de tuberculose, todo tipo de doença 

pulmonar, não tuberculosa, que era o mais importante que a gente encontrava lá também 

Mas foi mais como conhecimento. 

 

AP - O senhor trabalhar no São Lourenço, fazia com que o senhor aumentasse a 

clientela no consultório particular, ou não? Ou era, existia uma vinculação entre uma 

coisa e outra? 

 

ABU - Os doentes do Dispensário eram tão miseráveis, que ele não dava jeito de 

transferir para lá, nem eu faria isso.  

 

AP - Havia quem fizesse isso? 

 

ABU - Não sei. 
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AP - Transferência de pacientes do hospital público pra clínica particular? 

 

ABU - Ah! acho que ainda existe até hoje, acho que existe até hoje.  

 

AP - Quer dizer, o São Lourenço pro senhor era , pela variedade de tipos de casos, era 

um aprofundamento nas suas experiências... 

  

ABU - Claro! 

 

AP - E porque razão o senhor continuou apesar de dar uma hora só de aula, o senhor 

quis continuar na Universidade? 

 

ABU - Porque me interessava. 

 

AP - O salário era, era... 

 

ABU - O salário não era muito bom não, mas, era mais ou menos o mesmo que eu 

recebia no Centro de Saúde, no Dispensário. 

 

AP - Dar aula na Faculdade era  uma coisa que aumentava sua clientela, no consultório, 

ser professor dava prestígio? 

 

ABU - Dava prestígio. Realmente dava prestígio e uma coisa, os alunos ficavam muito 

meus amigos, porque eu procurava ensinar bem radiografia pulmonar e a abreugrafia, e 

eles se, naquele tempo a tisiologia era no 5ºano, eles se formavam, quando encontravam 

um doente suspeito de tuberculose, mandavam pra mim, mandavam pro consultório… 

Eu tive muito doente mandado por ex-alunos. 

 

AP - Mas eles não iam trabalhar com Tisiologia também?  

 

ABU - Não, eles queriam outras especialidades, poucos faziam Tisiologia naquele 

tempo, nós éramos poucos Tisiologistas. 

 

AP - Porque que os médicos não optavam pela Tisiologia? 

 

ABU - Acho que eles tinham medo da Tuberculose, queriam ter..essa era uma doença 

que não curava, naquele tempo, então não animava muito ao estudante fazer Tisiologia, 

eu gostei muito, gostei muito... 

 

AP - Nós já conversamos noutra oportunidade, das razões que levaram o senhor a optar 

pela Tisiologia, sendo uma doença contagiosa e sem cura. Até parece que essa é uma 

coisa que afastou a muitos mas um desafio que pelo que parece, que chamou muito o 

senhor para... 

 

ABU - Para mim, foi uma dádiva, ter feito Tisiologia e chegar a  essa idade anos e não 

ter me contaminado, mas eu tinha muito cuidado, mas sem  fazer com que o doente 

percebesse que eu estava com cuidado para não me contaminar, porque os doentes e 

sobretudo pobre, ele fala na cara da gente, tosse na cara da gente, eu ensinava a eles, 

dizia: “olha, você não deve tossir na cara do médico.” 
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AP - O senhor acha que foi uma dádiva o senhor não ter sido contagiado? 

 

ABU - Eu acho, eu acho. 

 

AP - Mas, porque o senhor não tomou as precauções necessárias? 

 

ABU - Claro, mas mesmo assim, eu tive vários colegas que se contaminaram, lá no 

isolamento eu tive um estudante e um médico, que estavam com tuberculose. La, era um 

serviço muito precário o isolamento, porque eram dois pavilhões, pavilhões de madeira, 

que não tinham nenhuma condição de higiene, nem nada, até o padre, coitado, um padre 

preto que ia lá dar a extrema-unção, porque ele fazia questão de ir ao hospital dar  a 

extrema-unção, então entrava lá todo dia, eu o encontrei uma vez, falando baixinho com 

um doente, na cara dele, quando ele acabou aquilo ali, a extrema-unção, eu chamei ele: 

“Ô padre, não fica junto padre, que é um perigo danado”. Esse padre ficou doente, eu 

depois fui tratar dele e não consegui curá-lo, ele morreu. 

 

AP - Quais eram as medidas que o senhor adotava de precaução para não pegar a 

tuberculose? 

 

ABU - Bom, as medidas que todo mundo fazia, era evitar o contato pessoal com o 

doente, a tosse... 

 

AP - O senhor tinha máscara, tinha luva? 

 

ABU - Naquele tempo, não se usava máscara. Só tinha em frente a minha mesa, um 

anteparo de... 

 

AP - De vidro... 

 

ABU - De vidro, só, mas não tinha máscara, nem luva, nem nada. A gente fazia 

pneumotórax com... 

 

AP - Com a própria mão? 

 

ABU - Mão, é, pegava a agulha esterilizava, enfiava no pulmão do doente, procurava 

sempre dar nas costas dele, nunca de frente para ele, porque às vezes podia provocar 

uma tosse, na aplicação. Naquele tempo, não havia ainda Assistente Social, que pudesse 

ir à casa do doente, aconselhar os cuidados, não havia ainda isso. Tinha o serviço de 

enfermagem, que conversava com o doente, quando eu fazia o diagnóstico e mandava 

para enfermeira, que ficava no Dispensário também, a enfermeira conversava com ele ”; 

precisa ter cuidado, separa as coisas em casa, ferve a louça, traz a sua mulher e seus 

filhos para fazer chapa, para fazer ver como é que está. Isso a gente fazia. Mas, 

geralmente o doente, não, não  seguia muito isso não, o doente pobre, não acreditava 

muito nisso. 

 

Fita 6 - Lado  A 

 

AP - O doente pobre era mais difícil de se submeter a... as determinações do médico? 
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ABU - É muitos não acreditavam  e... muito assim...  nível muito baixo, né? Sem.... sem 

instrução nenhuma e outros de nível alto, gente que vinha no consultório,  eu... eu 

conversava francamente com eles. Conversava mesmo e... eu  sabia que eles ficavam  

muitos satisfeitos. 

 

AP - Que tipos de precauções o senhor  orientava para  pobres e que tipo de orientação o 

senhor dava para os seus doentes ricos? 

 

ABU - Dava a mesma coisa. Se... se tem que ter cuidado com as pessoas de casa, 

separar  tudo seu.  

 

AP - Os pratos, os talheres ....  

 

ABU -  Mandava ferver a louça, os pratos, ferver a sua toalha, a sua roupa, a sua fronha. 

Que tivesse contato direto com o aparelho respiratório dele. O aparelho digestivo 

também fica muito contaminado, mas  não sei se eles em casa faziam isso. Um pobre 

favelado vai... vai ferver a louça?    

 

AP - Agora.... é  passando então pro lado associativo. Nós estamos vendo aqui que o 

senhor trabalhava  no Centro de Saúde de oito ao meio-dia de segunda à sexta, mas 

tinha uma vez por semana que as onze horas o senhor ia dar aula,  a tarde o senhor ia 

para o consultório, a noite então era aquela... 

 

ABU - Aí domicílio. 

 

AP - Domicílio alguns doentes com... com dificuldades de se locomover....  

 

ABU - É. 

 

AP -  ...ou com casos mais graves.   

 

ABU - Com hemoptise que não se podiam locomover até o consultório. A gente tinha 

que  ir em casa. Depois   o... a hemoptise era uma coisa que a apavorava  ao doente e a 

família  do doente. Porque você já viu a... um garoto de quinze a vinte  anos tossindo, 

botando  sangue pela boca, ... aquela quantidade enorme. A família  ficava toda 

apavorada então  eu não podia  nem orientar pelo telefone, eu tinha que ir lá. Eles 

exigiam  que o médico fosse lá.  Eu achava  justo, então,  eu saia a qualquer hora. Fazer  

medicação  lá... às vezes dava resultado, às vezes a ruptura do vaso era tão calibroso 

que...  não tinha jeito  de parar a hemorragia.     

 

AP - O senhor não conseguia parar a hemorragia?   

 

ABU - Não. 

 

AP - Como é que o senhor fazia para parar a hemorragia? 

 

ABU  Naquele tempo, ainda existe hoje, anti-hemorrágicas, injeções, comprimidos. 

Existem anti-hemorrágicas. Naquele tempo a gente também fazia parar quando a gente 

tinha certeza do... do... de que lado estava sangrando. Vou contar  um caso pra 

vocês(risos), um colega meu de Araruama me telefonou me pedindo pra eu ir lá, que ele 
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estava com um rapaz de 16 anos com hemoptise. Eu perguntei a ele você tem a 

radiografia. Não...  não aqui não tem. Araruama naquele tempo não tinha radiografia. 

Isso faz uns quarenta anos. Não tinha  onde tirar um Raio X teria que vir em Niterói. E 

eu perguntei a ele: - Não pode vir aqui fazer um Raio X eu atenderei ele aqui no 

consultório na hora que ele chegar? Não... não pode se mexer na cama, se ele se mexe  

ele bota sangue. Era Garoto de... de uma boa situação  financeira, a mãe era diretora de 

um grupo escolar lá, o pai tinha... tinha  uma indústria. E o médico era muito amigos 

deles, e  meu...  meu amigo, aí ele me pediu para eu ir lá. Eu por sorte eu levei o 

aparelho de pneumotórax, eu tinha  um aparelho portátil para fazer pneumotórax em 

casa. Mas meu Deus do céu qual é o... e.. lado que está sangrando? Porque o 

pneumotórax podia fazer uma homeostasia, podia fechar o vaso, porque comprimia o 

pulmão. O pulmão que estava ali com a caverna eu pa... comprimia o pulmão e fechava. 

 

AP - E parava de sangrar? 

 

ABU  Parava de sangrar. 

 

AP  Tem que saber qual o lado  do pulmão, né?  

 

ABU  Eu não sabia nada! Aí eu meti o ouvido, meti o ouvido, fiquei ali, do  lado do 

outro e disse: é o direito, o direito tá...  pelo menos se for.... se tiver lesão bilateral o 

direito está pior. Eu vou fazer no direito. Ele teve uma... uma insuflação grande e disse: 

- Bom se isso der resultado,  se parar o sangue daqui a uns quatro dias você vai  no meu 

consultório, para tirar  uma radiografia pra gente ver direito. Por sorte era aquele 

pulmão, na verdade é o que ouvi, mas às vezes  gente.... o outro lado também tinha e 

podia ser até do outro lado, do lado que tinha lesão menor. Esse rapaz ficou bom,  ficou 

curado, te... teve até netos. Aí eles ficaram meus amigos e... essas coisas.... às vezes 

você trata de um doente  durante muitos anos  e ainda acaba fazendo parte da família.  

 

AP - Engraçado o senhor.... o senhor ao longo dessas nossas entrevistas,  o senhor 

freqüentemente faz menção a esse lado, né? Esse aspecto de que dessa. A sua relação 

com seus pacientes por ter sido tão constante e a Tuberculose uma doença que 

requisitava um acompanhamento ...   

 

ABU  É muito tempo é... 

 

AP -  .... mensal, semanal e longo durante  muitos anos, né? E o senhor com sua  

habilidade, sua técnica foi o senhor capaz de salvar a vida de muita gente? 

 

ABU  Muita gente! 

 

AP -  Então é... até hoje o senhor andando pela calçada aí, o senhor encontra.... 

 

ABU  Gente que vem me beija. 

 

AP - Com gratidão. 

 

ABU  É  eu tive um doente,  pra você ver como é a vida, eu tive um doente irmão de 

um médico, ele era fazendeiro no norte do Estado (...) aí um colega mandou pra mim. 

Falou que estava com tuberculose diz que eu não falei. Durante uns dois ou três anos, aí 
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ele estava bem, eu disse a ele: - olha! na próxima vez você vem daqui a um mês, eu vou 

te dar alta, você já está curado. Na próxima vez, um mês depois ele veio  com a mulher 

pra que  eu conhecesse a mulher dele... e a mulher não conhecia o Rio de Janeiro e a 

aproveitou  e levou a mulher pra passear no Rio de janeiro, na Zona Sul. Ele atravessa 

numa lancha que explodiu na Bahia de Guanabara. No dia que eu dei alta ele... ele 

morreu, ele a mulher presos debaixo do banco que... a lancha a... foi pro fundo do mar 

depois retiraram a lancha (...) eles estavam os dois debaixo de um banco e outros 

também. Eu não sei se vocês devem se lembrar desse caso, dessa lancha na Baía de 

Guanabara, era uma lanchinha que depois tiraram.       

 

AP -  Não! Porque nós estamos entrevistando outros médicos, dentro do nosso projeto e 

nem todos é tem  essa idéia, dessa visão, dessa gratidão, né? dos pacientes tem com o 

médico.   

 

ABU  Eu tive eu... meus doentes eram... 

 

AP  Nossa Senhora! Chegou um pão, um negócio colorido, maravilhoso! 

 

ABU  Isso aqui é de ... Isso aqui é... é salgado. Você quer tomar uma... uma coisinha, 

um uísque? 

 

AP  Não... não estamos em serviço não tem...   

 

ABU  Em serviço não se toma nada. 

 

AP - Não.... mas o senhor... como o senhor vê essa gratidão  entre aspas dos pacientes 

com o senhor, ao longo desses seus anos de trabalho? O senhor  acha  que depois de 

curado eles dão tchau nunca mais lhe vêem? 

 

ABU  Não! Comigo não aconteceu isso não  ao contrário... no natal  recebo tanto 

cartão deles. Eu já não sei... eu não nem conheço mais pelo nome, já são doentes 

antigos.    

 

AP  Até hoje? 

 

ABU  Até hoje mandam cartão de natal e me cercam na rua, eles me dizem assim: - 

Doutor hoje não a mais  médico como antigamente.  

 

AP  Não há mais médico como o senhor. 

 

ABU  Como antigamente (voz embargada pela emoção). 

 

AP  Como antigamente quer dizer como senhor não é   Dr.  Abunahman? (risos). 

Esse... esse  lado de que  o senhor fez menção agora também de ouvir com o seu próprio 

ouvido. Qual que era o pulmão desse rapaz que vomitava sangue? Pro senhor fazer.... 

 

ABU  É não tinha recursos nenhum lá e eu tinha que dar solução. 
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AP  Pois é, não estou dizendo isso porque hoje em dia e nos últimos anos; o senhor 

deve ter acompanhado os avanços da medicina a tecnologia, as tecnologias....  

 

ABU  Ninguém mais ouve pulmão, ninguém mais ouve coração. Somos nós que 

fazemos eletro, Raio X de pulmão ou outro, ninguém...  mas os médicos... Eu sei que os 

médicos  que  não examinam o doente. Só pedem  exames...  exames... eles vêem 

exames, eles vendo os exames fazem o diagnóstico dos exames e...  

 

AP  Exatamente eu acho... eu que o momento em que o senhor, a sua vida profissional, 

esses últimos sessenta anos, se a gente  pudesse  dizer assim, a Medicina em geral 

passou por esse processo muito  grande que  a gente é... tá chamando é... aí... e alguns 

autores que a gente lida e tudo que falam o processo de introdução da tecnologia na 

medicina em... brutal até assim... Proporcionalmente ao tempo foi demais, não é? Foi 

um curto espaço de tempo uma introdução  da tecnologia. 

 

ABU  Brutal ! 

 

AP  Brutal e um pouco desta despersonalização do ato clínico. E um pouco  da 

despersonalização da relação médico - paciente.  

 

ABU  Hoje a gente faz semiologia, semiologia a gente aprende na escola é o exame 

físico do doente, ninguém faz exame mais físico no doente (....) é a tecnologia per... 

essas máquinas que funcionam realmente são boas, eu ... eu.... nunca deixei de examinar 

um doente, mesmo tendo o Raio X  eu... eu... examinei.  

 

AP  Depois o contato, vê, examinar, esse contato é.... físico que hoje em dia com a 

tecnologia muitas vezes o médico nem vê... 

 

ABU  Não.... 

 

AP   Nem segura... 

 

ABU  Não .... nada. 

 

AP   Não manda tirar a blusa, nem houve nada.     

 

ABU  Não, nem bota o termômetro. 

 

AP  Nem bota o termômetro. 

 

ABU  Antigamente, a gente usava  um termômetro. Eu tinha um termômetro que 

ganhei  quando me formei (....) 

 

AP  (....) foi seu pai também. Ele tá  ainda o termômetro, não tá, deu o senhor na 

formatura.   

 

ABU  Hoje em dia nem bota mais o termômetro. 

 

AP  Nem termômetro não põe mais. 
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ABU  Tem febre? Tem, então toma. 

 

AP  Então toma todas... toma tal.... Quanto foi a febre trinta e tal, acabou, nem 

termômetro não põe, não manda abaixar a língua, nem manda  nada.  

 

ABU  (risos) nada disso (risos) isso era antigamente, muito engraçado, como 

antigamente mudaram.... mudaram... mudaram .... 

 

Conceição:  Não tem mais (.....) 

 

ABU  Não Conceição não (....) 

 

AP  Os tempos mudaram. O senhor estava falando como os tempos mudaram. 

 

ABU  Mudaram muito....  muito, eu acho que a Medicina evoluiu muito nestes últimos 

cinqüenta anos muito.... E agora ultimamente de dez anos pra cá, então o que 

apareceram de máquinas pra fazer exames é uma coisa (...) fabulosa.   

 

AP  Essas máquinas todas o senhor acha que aumentaram ou diminuíram o prestígio 

da Medicina. 

 

ABU  Melhoraram o diagnóstico, né? apressaram o diagnóstico. Às vezes o médico 

ficava observando como é que vai ser o que é isso enquanto isso o doente tá sofrendo. E 

essas máquinas resolve logo, resolve logo.  

 

AP  O senhor acha que as máquinas substituem o médico no... na... na aferição do 

diagnóstico? 

 

ABU  É o que tá fazendo. Ajuda muito. Eu não acho que a máquina deva fazer o 

diagnóstico sozinha. Eu acho  que tem que ter a ajuda do médico, mas que ajuda muito 

ajuda.  

 

EGM  Doutor numa entrevista nossa o senhor chegou a comentar a respeito da 

formação do médico. Então o senhor  disse que, o senhor já no final de sua carreira 

como professor que as turmas, né? Que os médicos, os estudantes de medicina que 

estavam ali fazendo  Faculdade já não tinha o mesmo.... 

 

ABU  Conhecimento. 

 

EGM  Mesmo conhecimento, que por exemplo que a sua turma e o senhor (...)  e das 

outras turmas. 

 

ABU  A minha turma no ano  em que eles estavam sabiam  mais que eles. Acho que 

a... a... estudava-se mais Medicina do que agora.    

 

EGM Do que hoje. 
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AP  Mais do que isso o senhor concorda comigo, com que eu vou lhe dizer  agora. A 

impressão que eu tenho do senhor e dos médicos que nós estamos entrevistando, além 

disso, além de saberem mais de Medicina os médicos de seu tempo, da sua turma lá da 

Faculdade não tinham uma formação mais humanista? 

 

ABU  Mais claro! 

 

AP   Mais ampla? Não é? ...  

 

ABU  Claro, claro. 

 

AP  Com outro tipo de sensibilidade,  de Literatura, de Filosofia. 

 

ABU  Tudo, tudo... 

 

AP  Não é? Que  tinham condições de falar. Hoje eu vejo por exemplo... 

 

ABU  Até poetas, tive muitos colegas poetas. 

 

AP  Poetas... O Dr. Ermiro, noventa e tantos anos lá pintando, até hoje, ainda pintando. 

O senhor nós chegamos aqui  agora o senhor lendo um livro de literatura ou literatura 

jornalística enfim, né? Os interesses....  

 

ABU  Eu leio muito, eu tenho.... eu tenho um bocado.... até romances de amor eu leio, 

não...  

 

AP  Pois é... essa... essa... esse médico que tinha essa formação humanista então que 

tinha esse lado  na relação essa sensibilidade das intimidades de ouvir  de olhar, de dá 

um tempo no consultório para o paciente sentar, de contar o seu caso não é vê o que ele 

tinha o que não tinha, escutar, tirar temperatura. Hoje  é em  dia é uma coisa é meio 

mecânica e parece que tá apertando uma coisa mais fria, mais distanciada.    

 

ABU  É isso mesmo a coisa é mecânica e fria. 

 

AP  E esse... e esse... essa situação é um pouco em função dessa alteração  aí, da 

tecnologia, não é? Eu... eu... num certo momento nós evoluímos, essa nossa conversa 

pra conversa, aí, da tecnologia, mas eu é... no início da entrevista disse que era meu 

andamento estava querendo exatamente entender mais precisamente entender, mais 

precisamente essa sua divisão de tempo, né? de manhã o senhor ficava no centro de 

saúde São Lourenço, uma hora dando aula, a tarde no consultório e aquela dedicação 

integral aos pacientes.   

 

ABU  Integral. 

 

AP  Não tinha sábado, não tinha domingo, feriado. 

 

ABU  (...) aí eu tinha que ir em casa dizer isso, naquele tempo... naquele tempo dava-

se consulta até no sábado. 
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AP  No consultório? (suspirou) 

 

ABU  No consultório, no consultório, todos os médicos trabalhavam no sábado. 

 

AP  De manhã? 

 

ABU  Como trabalhava  domingo. Não... não eu dava uma consulta menor, mas dava 

uma consulta de três a seis no sábado.  

 

AP  A consulta do sábado era mais cara do que a sexta? 

 

ABU  Não, não a mesma coisa, depois todo mundo trabalhava no sábado, não tinha 

essa... negócio de.... do sábado ser feriado não, isso foi de uns vinte anos prá cá e,  agora 

era um dia comum. 

 

AP  E como é que... porque o senhor resolveu se como diz o outro no popular meter 

nessa história de Associação Médica? O senhor já tinha toda é.. sua vida toda 

organizada profissionalmente como o senhor foi bota o um pé no associativismo? 

 

ABU  É (...) é... alguns colegas me influíram muito, eu achei bom liberar uma parte. 

 

AP  Quem que influiu muito  o senhor? Quem são esses colegas que influíram muito o 

senhor? eles influíram por quê? 

 

ABU  Hoje eles estão quase todos mortos. Ah!  você devia entrar, você devia entrar, 

devia ser o presidente, mas só se você me ajudar, então, você vai ser o tesoureiro, você 

vai ser secretário. Coloquei na minha diretoria segura me quem insuflava.    

 

AP  Eles eram tisiólogos também?  

 

ABU  Não, eram de outras especialidades. 

 

AP  Colegas de Faculdade? 

 

ABU  É colegas da faculdade e colegas depois de formado, trabalhavam em Niterói, 

me meti assim é isso. 

 

AP  Isso dava pro senhor o quê? Que tipo de recompensa isso dava para o senhor? 

 

ABU  Talvez um pouco de status, afinal eu era um líder de uma classe médica. Que 

era uma classe médica razoavelmente é... respeitável, então, talvez por vaidade, eu tinha 

me metido nisso, mas não me arrependo porque os colegas me ajudaram muito, eu dava 

uma contribuição a cada um, tal e... (...) 

 

AP  O senhor em cinqüenta e seis  foi presidente da Associação Médica do Estado do 

Rio. O senhor foi presidente da associação Médica do Estado Rio. E na Associação 

Médica do Estado do Rio antes tinha sido presidente, o senhor fez menção já uma vez 

pra nós, não foi? Quem tinha sido presidente antes da Associação Médica  do senhor? 

Quem precedeu o senhor?   
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ABU  Foi um colega que me influiu muito pra aceitar. Vai você agora, pega você 

agora. 

 

AP  Tinha... é  tinha muita concorrência? ou os  médicos que aqui em Niterói não 

estavam muito interessados nesta associação? 

 

ABU  Não tinham. As eleições eram acirradas 

 

AP  Ah! sim. 

 

ABU  Eram acirradas e faziam propaganda nas ruas e botava.... 

 

AP  Em 1956? 

 

ABU   É eram  acirradas. Eram... eram acirradas. Eu não tive concorrente, então, não 

teve nada disso. 

 

AP  Ah! o senhor não teve concorrente? 

 

ABU  Foi pacífico, foi pacífico é os grupos na... Naquele tempo quem comandava a 

Associação eram dos grupos. Os dois grupos concordavam com a minha candidatura 

aí...     

 

AP  Mas que dois grupos eram esses? 

 

ABU  Eram os grupos que tomavam conta da associação Médica. 

 

AP  Mas sim eles... 

 

ABU  Mandavam. 

 

AP  Mas por que eles se configuravam como dois grupos? O que os faziam distintos? 

 

ABU  Porque cada um sempre apresentava uma candidatura. 

 

AP  Ah! grupos de nomes de pessoas? 

 

ABU  De nomes de pessoas. 

 

AP  Não tinham diferença ideológica? 

 

ABU  Ideológica não... não... 

 

AP  Filosófica, mesmo de interesses, um grupo era mais de clínico outro de... 

 

ABU  Não... não. 

 

AP  Sanitarista, um mais de médicos de esquerda outros de médicos de direita?  
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ABU  Esse sim, esse sim, os médicos de esquerda e os médicos de direita. 

 

AP  Já tinha esse negócio em cinqüenta e seis. 

 

ABU  Tinha (risos). As comunas se metiam muito nisso. 

 

AP  Tinha comuna em Niterói também? 

 

ABU  Tinha. 

 

AP  O grupo que .... o senhor conseguiu ser consenso dos dois grupos? 

 

ABU  Claro! 

 

AP  Os comunistas também apoiaram também a sua candidatura?  

 

ABU  Também! (risos) 

 

AP  Como é que o senhor conseguiu o apoio dos comunistas? 

 

ABU  Sei lá! (risos) 

 

AP  Por que os comunistas  chegaram a gostar do senhor também? 

 

ABU  Não sei. Eu tratava bem  a todo mundo, talvez, tenha isso influído, também eu 

não era assim partidário exagerado.  

 

AP  O senhor era Udenista? 

 

ABU  Udenista. Eu conseguia  moderar as coisas e...  

 

AP  O seu irmão foi Prefeito de Niterói em que ano? 

 

ABU  Em sessenta, sessenta. 

 

AP  Logo depois em que o senhor foi presidente da Associação. 

 

ABU  é... é... 

 

AP  Mas o senhor já era um... em cinqüenta e seis... o senhor era um médico de muito 

destaque em Niterói? 

 

ABU  É claro! É que tinha poucos tisiologistas naquele tempo, então, eu aparecia 

muito porque há muito doente e... eles iam falando... falando, né? 

 

AP  Tá bom aí? Tá gravando? E o... o... os comunistas sempre tinham um outro 

candidato? 
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ABU  Sempre tinham um outro candidato. 

 

AP  O mesmo o candidato eterno? 

 

ABU  Sempre um comunista (risos). 

 

AP  Como é que chamava este? O senhor pode revelar?  

 

ABU  Ah! Não me lembro mais o nome dele eram muitos. Os comunistas eram muitos 

é... nos meios dos médicos naquele tempo. E hoje em dia não se fala mais  nisso. 

Tinham  muitos comunistas, médicos de renome.  

 

AP  E a outra chapa era mais de direita? 

 

ABU  Era mais de direita. 

 

AP  Aí as duas se uniram em defesa do senhor, mas a sua chapa, a sua diretoria na 

Associação Médica foi também geral de composição? 

 

ABU  Botei comunistas também. 

 

AP  Botou comunistas também? 

 

ABU  Claro! (risos) O secretário era comunista (risos). Mas ficou meu amigo (...) não 

vou fazer assim, tá bom presidente, tá bom ele sempre concordava, mas sempre achei 

que o comunista, eu não sei se vocês são comunistas, mas eu sempre achei que o 

comunista, sempre ... quer sempre tirar vantagem.  

 

AP  Interesseiro. 

 

ABU  Puxar pro seu lado é interesseiro,  eu tinha muito cuidado, eu tive três na minha 

mesa, três comunistas. Eles se davam bem comigo. 

 

AP  Em cinqüenta e seis nós estávamos sobre a presidência do... 

 

ABU  Juscelino. 

 

AP  Juscelino Kubitschek, não é? E a este problema de ser comunista e não comunista 

na diretoria de uma associação Médica em cinqüenta e seis  tinha alguma coisa haver 

a... relação de... como a associação ia se relacionar com o Governo ou não? O que esse 

problema de comunista levava essa formação de dois grupos?  E... o... o perfil que 

queria é colocar pra Associação?    

 

ABU  Naquele tempo já o mundo era se dividia assim em comunista e não comunista, 

já se dividia, então eles faziam nas Associações a mesma coisa. Hoje você vê os 

sindicatos são todos de médicos comunistas. Embora não há mais  comunistas quando 

eles se dizem não-comunistas. O sindicato de todos eles... de todas as Associações do 

Brasil  são comunistas. O médico esse rapaz do Sindicato Médico são todos comunistas.   
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AP  Naquela época havia,  o senhor acha que a razão que levava essa divisão na 

década de cinqüenta era mesma uma conseqüência  da divisão que existia da bi...  

bipolarização né? Depois da Segunda Guerra Mundial, bipolarização que enfim durou 

até recentemente. 

 

ABU  Era o americano ou o russo. 

 

AP  Isso! 

 

ABU  Dividiram-se o mundo.  

 

AP  Menos em função do problema  da saúde de Niterói. 

 

ABU  Não! Isso não. A política... a política do... médica, mas a.. mas a... sobre a 

política  a... parte mesmo médica não... não  tinha influência não.  

 

AP  Agora o que nós não conversamos também da outra vez, pra concluir um pouco 

essa parte, foi exatamente, o senhor falava da sua  atuação depois como presidente do 

Conselho. De Presidente do Conselho... de Presidente da Associação pra Presidente do 

Conselho o senhor falou que foi mais ou menos é... indicado que o senhor assumisse. 

 

ABU  Indicado pelo Presidente do Conselho Federal, porque eu era Presidente da 

Associação Médica como fizeram em todos os Estados. Como não havia ainda nada pra 

fazer uma eleição, não podia fazer uma eleição não tinha Conselho organizado então o 

Conselho Federal é... resolveu que o Presidente da Associação Médica do Estado seria o 

Presidente do Conselho. E foi isso que aconteceu. Eu era pra instalar o Conselho, eu 

instalei o conselho, lá com cerca de 2.000 médicos, Niterói tinha naquele  3.000 

médicos  no máximo e então eu fiz uma eleição  depois de oito meses, fiz uma eleição. 

Eles elegeram um Conselho e... e o Conselho elegeu o Presidente.  

 

AP  Quem foi eleito? 

 

ABU  Era o meu tesoureiro, foi eleito Presidente. 

 

AP  O senhor foi presidente provisório? 

 

ABU  Provisório. 

 

AP  O senhor foi o primeiro presidente provisório? 

 

ABU  É. 

 

AP  Aí, depois o seu tesoureiro....  

 

ABU  Aí eu instituí a... o Conselho.  

 

AP  Conseguiu as duas mil filiações. 

 

ABU  É. 
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AP  Isso durou quanto tempo? 

 

ABU  Isso ... eu tive que ir pro interior pegar as... as... as... os médicos que se 

inscrevessem, tive que ir pro interior porque eles tinham medo do Conselho, eles 

achavam que o Conselho ia ser punitivo pro médico. Eu tive um trabalho muito grande 

pra convencer eles que o conselho era... ia defender eles... o médico e não puni-lo. 

Principalmente o bom médico não ia puni. Depois eles perderam essa mania e... e nos 

anos seguintes já... no segundo período com novo presidente conseguiu escrever todo 

mundo.  

 

AP  O senhor acha também que havia um.. a uma controvérsia sobre a inscrição  

deveria ser compulsória ou voluntária? 

 

ABU  Não tinha que ser... compulsória  porque, por exemplo, só podia se passar um 

atestado médico dizendo que estava doente ou não se estivesse inscrito no Conselho, só 

podia fazer um atestado de óbito se estivesse inscrito no Conselho, se não ia ficar uma 

bagunça. Eu acho que fizeram muito bem impor essa condição.  

 

AP  Sim mas essa... essa questão da imposição desta condição não era uma coisa que 

girava resistência também? Ou todo mundo aceitava? 

 

ABU  O sujeito tinha que se escrever porque se não podia assinar atestado de óbito, 

não podia assinar o atestado médico. Já era lei. A lei do  Conselho era isso tinha que se 

escrever. 

 

AP  Isso quer dizer essa lei que cria a obrigatoriedade do registro no Conselho pra 

assinar o atestado de óbito e  pra ...? 

 

ABU  Pra ter esses direitos. Se não podia ter esses direitos, se não... não podia se dá... 

receitar o... o... remédio mais forte que tivesse aí qualquer coisa cerebral (...) isso era de 

direito, como temos aí à beça, agora aí.   

 

AP  Pro senhor como é... qual é pra conseguir essas duas mil inscrições o senhor levou 

quanto tempo?  

 

ABU  Um ano e oito meses foi quanto tempo que durou... 

 

AP  O seu primeiro mandato. 

 

ABU  É. 

 

AP  E o seu tesoureiro que era o tal  comunista ou não? 

 

ABU  Não. 

 

AP  O tal comunista era o secretário? 

 

ABU  Era o secretário (risos). 
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AP  Aí nessa primeira eleição que não é? O senhor conseguiu fazer o seu sucessor, 

esse seu sucessor for de consenso da duas tendências ou não?  

 

ABU  De consenso ele era um rapaz muito respeitado. 

 

AP  Sim, mais respeitado e de consenso? 

 

ABU  De consenso. 

 

AP  Às vezes é respeitado e não de consenso. 

 

ABU  É de consenso. 

 

AP  De consenso das duas tendências e continuou sendo uma... uma  diretoria de 

conciliação?  

 

ABU  Também a mesma coisa. 

 

AP  Ampliou, colocou comunista colocou não-comunistas. 

 

ABU  É. 

 

AP  E a convivência era... era... pacífica? 

 

ABU  Pacífica... pacífica, só brigavam os médicos quando havia eleição para 

Associação Médica, aí a... aí... havia duas correntes, então, aí era uma briga danada. 

 

AP  Era briga como? 

 

ABU  Discussão é... pedindo votos é... era... era... briga política mesmo, era política.  

 

AP  E essa.... 

 

Fita 6 - Lado B 

 

AP  Quer dizer  que a... o senhor está querendo dizer que a briga pra Associação 

Médica do Estado do Rio era mais  disputada, a diretoria, do que a do Conselho?   

 

ABU  É era mais disputada. 

 

AP  Dava mais prestígio a Sociedade do que o Conselho? 

 

ABU  Claro... é... 

 

AP   O Conselho era um negócio... não tão importante?  

 

ABU  Não! É porque o Conselho também tem o seu lado repressor, né? 
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AP  Agora chegou aqui um doce. O que é isso? Um biscoitinho? O que é isso? 

 

Voz desconhecida (provavelmente a Empregada)  Esfiha. 

 

ABU Olha! Você já ouviu falar em esfiha? 

 

AP  Claro! 

 

ABU  Claro! Tem esfiha grande e tem mini-esfiha.  

 

AP  Mini esfiha casa de... casa de... 

 

ABU  Vocês vão comer com a mão. 

 

AP  Ah! Tá bom (risos). Então me dá um guardanapo aí. 

 

SR  Assim essa entrevista não termina.  

 

AP  Termina, senão a gente volta na terça-feira de novo.   

 

ABU  É esfiha, é gostosinho isso. 

 

AP  Mas por que a sociedade a.. havia maior concorrência na Sociedade do que 

concorrência  no conselho? Como a Sociedade era vista pelos médicos? Como o 

conselho era visto pelos médicos?  

 

ABU  Bom, pelo visto eles concordavam com o Conselho, mas no início era...  era... 

a... combatido à beça.  

 

AP  O que? O conselho? 

 

ABU  É foi preciso o... conversar muito com os líderes dos (...) conversasse com os 

outros colegas, para poder... arranjar 1.800 inscrições não foi fácil não.  

 

AP  Mesmo depois que o senhor conseguiu as 1.800 inscrições  as resistências  não... 

 

ABU  Depois tem o seguinte porque eles mesmos foram procuraram se inscrever 

porque eles ficavam proibidos de dar atestado de óbito. 

 

AP  Eles que o senhor se refere são os comunistas? não é? 

 

ABU Não! Eram... eram todos os médicos.  

 

AP  Sei. 

 

ABU  Eram todos os médicos. 

 

AP  Mas por que o senhor acha que... a Sociedade tinha... a sociedade Médica era...   
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ABU  Era muito antiga (...) 

 

AP  Era comparada a Academia? 

 

ABU  Não! Não! Não tinha nada com a Academia, é por causa é a AMB, Associação 

Médica Brasileira. Agora nós éramos filiados a ela, somos filiados a AMB.  

 

AP  Era uma Associação Médica Científica?  

 

ABU  Científica. Nós apresentávamos trabalhos.... apresentávamos.... funcionávamos 

de 15 em 15 dias, tínhamos 2 ou 3 trabalhos. Tinha pequenas comunicações se tinha um 

caso interessante no seu consultório ou no hospital você tirava lá e amostrava e... dizia. 

Ah! hoje em dia não há mais  isso não. Hoje a associação.... as associações  de médicos 

são... são só políticos e profissionais. Só pensam em  aumento de ordenado, só se 

reúnem para pedir  aumento  de ordenado e para fazer política, não tem nenhuma 

associação médica no Brasil que o sujeito possa ir lá apresentar um trabalho, não tem 

mais. Naquele tempo era de 15 em 15 dias, hoje não nada, só é para cuidar de... da parte 

pecuniária.    

 

AP  O senhor tendo sido Presidente do Conselho... depois que o senhor foi presidente 

do conselho que o senhor passou a bola para.... o senhor voltou para a sua vida 

profissional normal  Ou continuou ali na militância? 

 

ABU  Não. Eu fiquei conselheiro, um ano depois, ainda fui conselheiro, depois não 

quis mais... mas... já tinha sido Presidente.    

 

AP  O fato do senhor ter sido presidente, isso fez com que o seu... o seu consultório 

aumentasse  o número de pacientes ou não?   

 

ABU  Acho que não... acho que não. 

 

AP  O senhor passou a ser mais respeitado é... assim a nível social?  

 

ABU  Bom eu... eu fiquei mais conhecido até fora do Estado, né? Não só no estado do 

Rio. Fiquei conhecido pelo menos também mais respeitado sobre a maioria.   

 

AP  Havia... o sangue de político? Não circulava em suas veias? 

 

ABU  Não sei. 

 

AP  Esse temperamento tão bondoso, tão generoso que o senhor tem. 

 

ABU  Não... não... não. 

 

AP  Não é temperamento de político não é Dr. Abunahman? 

 

ABU  Nada! É... 

 

AP  Agora deixa eu é... perguntar mais algumas coisas aqui... 
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ABU  Tá gostando aí? disso aí?  

 

EGM Tá uma delícia.   

 

AP  Tá uma maravilha. 

 

ABU Então toma, janta ela de uma vez. 

 

AP  A gente  talvez é... tivesse que é perguntar algumas coisas, que acho que a gente 

não perguntou da outra vez sobre o código de cinqüenta e sete, mas o senhor da outra 

vez... o senhor... o senhor fez menção que apesar do senhor ter sido presidente do 

Conselho, o senhor não tinha conhecimento desse código de cinqüenta e sete.   

 

ABU  Não, não tinha.  

 

AP  Mas de qualquer maneira o senhor não tendo conhecimento deste código de 

cinqüenta e sete, eu perguntaria ao senhor é... é... a gente separou aqui, analisando 

código, nós lemos e analisando o código separamos aqui três assuntos que tão presentes 

no código, muito é... presentes, um que a relação  entre os médicos, um outro que é a 

relação entre médicos é há sempre referências em vários artigos de 57 a chamada 

concorrência desleal.     

 

ABU  É. 

 

AP  E a falta de espírito de solidariedade a... ou por exemplo é... o médico que faz 

críticas a outro médico sem ser em reunião de classe. 

 

ABU  De classe. 

 

AP  A situação... a relação entre os médicos na década de 50 como é que era? Era... era  

tensa era... era harmoniosa como é que era aqui em Niterói? 

 

ABU  Não era harmoniosa de Niterói era... 

 

AP  Esse código não tá... 

 

ABU  Só nas eleições da Associação Médica que havia briga, mas fora não, se 

receitava, agora, ainda havia... já havia naquele tempo os transgressores, que faziam as 

coisas anti-éticas, colocavam uma placa de 5 metros na janela do Consultório, dizendo 

que tratava disso... uma porção de doenças. Naquele tempo não tinha muita 

especialidade, mas esses não eram bem vistos pelos colegas isso era uma coisa 

primordial.   

 

AP  O outro item é o do... a relação médico - paciente, não é? Existiam agenciadores 

para angariar clientela? 

 

ABU  Não vou falar nisso (...). 
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AP  Aqui... aqui... em Niterói o senhor lá  com seu consultório é... o senhor poderia me 

dizer assim... é ao que o senhor deve o seu sucesso profissional?  

 

ABU  Bom eu procurava acertar sempre. 

 

AP  Porque 140 mil fichas não é qualquer uma não. 

 

ABU  Procurava acertar e tratava bem o doente a.. e... e... acho que só isso. Eu era 

atencioso com o doente dava atenção à todos. 

 

AP  Depositou... tratava de uma doença que estava tão.... 

 

ABU  Eu procurava também com (...)  a... ajudava o doente psicologicamente. Quantas 

vezes eu assisti o doente morrer. O médico não tem a obrigação de assistir o doente 

morrer. A família pedia para eu ficar lá um pouco. Eu chegava lá, tá morrendo, assim.  

Dr. não vai embora agora não fica um pouco. A gente ficava e eu assistia esse quadro, o 

que vou eu fazer? Talvez isso fosse em Niterói, Niterói ainda era um pouco suburbana, 

Niterói era considerada subúrbio do Rio de Janeiro. Acho que numa grande capital não 

havia isso nem naquele tempo. 

 

AP  E que eu acho é impressionante na ... agora que eu conheço um pouco o senhor, já 

no final de nossa entrevista e que fica registrado, aqui, o senhor se emociona, perde o 

controle da voz, as lágrimas vem aos olhos, né? Geralmente dizem aí, os entendidos, 

que o médico não pode se emocionar, o médico não pode se envolver. O senhor se... o 

senhor se envolve com relatos de sua vida. Agora como era o senhor vivendo... 

trabalhando com doentes morrendo nas suas mãos vomitando sangue? O senhor lhe 

dando com a vida e com a morte, na linha ali a mais  tênue e, o senhor com esse coração 

que parece que vai sair pela boca. Como é que o senhor conseguia canalizar isso? 

 

ABU  Eu ficava firme porque o doente precisava que eu estivesse firme mesmo, isso 

me ajudava muito. Embora eu ficasse sentido daquele quadro que eu estava assistindo 

ali. Mas eu agia como médico, mas...  muitas vezes chorei quando vi uma criança 

morrer precoce.  

 

AP  Crianças pequenas? 

 

ABU  Ah! Se contaminavam com os pais, com a professora também e não tinha jeito, 

crianças de cinco, seis e dez anos. Hoje ninguém mais  morre... mais de tuberculose, 

morre se quiser, esses remédios novos cura completamente em seis a doze meses, isso 

foi uma graça.     

 

AP  É aqui no código de 57, voltando ao código de 57, existe a menção aqui  ao... ao  

problema todo dos curandeiros, não é? Charlatães, não é? Que estavam aí é... não sei se 

ainda estão no mercado.  

 

ABU  (...) Naquele tempo tinha muito(tosse).... Naquele tempo tinha mais do que 

agora, mas ainda existe curandeiros(tosse).... mas naquele tempo tinha muito... tinha 

muito rezadeiras.    
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AP  No caso da tuberculose também? 

 

ABU  Também, também, também. 

 

AP  Aqui nessa.... numa dessas é... numa dessas reproduções de campanha até eu 

pensei naquela hora em falar, na reprodução da página 14, diz assim: a tuberculose é 

curável só o médico pode dizer se você está ou não doente. Quer dizer não... 

 

ABU  É para não ir ao curandeiro. 

 

AP  Isso. 

 

ABU  É isso foi uma boa propaganda. 

 

AP  É. 

 

ABU  É o médico do posto, vá com urgência ao posto. 

 

AP  Isso... médico institucional também... 

 

ABU  O melhor médico para dar uma opinião é o médico do posto. 

 

AP  No caso da tuberculose a concorrência com os curandeiros era muito grande? 

Havia muitos curandeiros que diziam que curavam a tuberculose? 

 

ABU  Tomavam garrafadas, muitos tomavam garrafadas que os curandeiros faziam.  

 

AP  Garrafada? O que é isso? Garrafada na cabeça? 

 

ABU  Não (risos) era.. era... misturas de ervas, e, então faziam... enchiam uma garrafa 

de ervas pra tomar de seis em seis horas ou de manhã de noite para curar tuberculose. 

 

AP  Como é que o senhor se relaciona com esses curandeiros? 

 

ABU  Eu não encontrava com eles não. 

 

AP  Mas o senhor como presidente  do conselho  não quis fazer com que o Estado 

prendessem, denunciava, mandava prender?  

 

ABU  Hoje já fazem isso, mas naquele tempo eu não podia fazer. Eu não tinha meios 

pra fazer isso. Eu não tinha autorização  a... eu estava em... instituindo o Conselho, era 

só eu e o conselho, não tinha ainda... tanto é que eu não puni nenhum médico. Depois 

começaram a entrar e aparecer coisas e o conselho começou a punir, chamava o médico 

conversava, punia, a punição é... a suspensão pode ser até  caçar o diploma, né? É tempo 

de delito.    

 

AP   A gente podia... tá bem aí? encerrar a nossa é... entrevista ainda fazendo o que a 

gente chama de... uma espécie de padrão  que a gente está acompanhando com todos os 

nossos entrevistados, que é fazer uma espécie de um balanço  da vida profissional, não 
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é? É de início o senhor de uma maneira ou de outra o senhor já falou muito das coisas 

que nós vamos perguntar aqui agora. Do início de sua carreira até hoje o mercado de 

trabalho do tisiologista se modificou? Como? Em que sentido?  

 

ABU  Bom, eu acho que ficou mais difícil, porque a concorrência é maior é muita 

concorrência e a muito tisiologista, hoje, engraçado, naquele tempo poucos queriam ser 

tisiologistas. Hoje  eles procuram essa especialidade.    

 

AP  O fato da tuberculose ter sido quase que tornado uma... uma doença curável com a 

medicação e mais a vacina não diminui também esse mercado do tisiologista? 

 

ABU  Bom, eu acho que diminuiu um pouco, depois de (...) diminuiu um pouco 

porque foi a mesma coisa que a gonorréia, no tempo da gonorréia havia o (...) a gente 

tinha que fazer  aquela lavagem  todo dia, tinha que ir ao consultório do urologista, fazer 

aquela lavagem  com permaganato total até passar o corrimento. E a tuberculose quando 

vieram os remédios novos, então, a... a... o... a procura da especialidade foi melhor 

porque o doente não  cura logo  e hoje  praticamente não se trata  mais da tuberculose 

em consultório só em posto de saúde, porque só o posto de saúde é que tem remédio 

pra... Quer dizer  as farmácias não tem  remédio pra tuberculose, então, eu ultimamente 

quando ainda trabalhar eu mandava o doente pro posto. Escrevia um bilhete pro colega 

do posto para fornecer o remédio, eu falava com  o doente: você vem daqui a dois meses 

aqui. Eu fazia o exame  e  fazia o controle via como ele estava e continua fazendo  o 

remédio durante seis meses e depois eu sempre fui propugnava até  não só  fazer  seis 

meses, mas fazer um ano. Eu  fazia um esquema meu e no fim de seis meses o doente 

ficasse só tomando Idravina que é um comprimido (...) durante  mais  seis meses  para 

consolidar  o exame. Eu sempre me dei bem com isso porque depois desses seis meses  

se o sujeito não é um sujeito cuidadoso ele pode ficar voltar a ficar  tuberculoso outra 

vez e... é mais de difícil a cura.  

 

AP  E o senhor  falou já um pouco até hoje como que era a formação  do médico no 

seu tempo, já que o senhor  foi professor da Faculdade durante  anos. Como era a 

formação do médico no... durante  tantos anos. Como era a formação do médico no 

durante seu tempo e como a formação do médico hoje?  Se ela se modificou?    

 

ABU  Se modificou. Acho que antigamente se estudava mais, estudava mais do que 

agora. É verdade que hoje tem a tecnologia que facilita o médico. Eu acho que naquele 

tempo se estudava mais do que agora. É verdade que hoje tem a tecnologia que facilita o 

médico, muita gente já não estuda só para usar a máquina. Eu acho que naquele tempo 

se estudava mais.         

 

AP  E meu o aluno? O seu aluno quando o senhor entrou na Faculdade e o seu aluno 

quando o senhor saiu da Faculdade? 

 

ABU  Eu acho que quando entrei na faculdade. 

 

AP  Dando aula, né? Como professor? 

 

ABU  Sabia mais do que  quando  eu tinha os alunos, por exemplo, eu dava aula pro 

quarto ano. Eu me lembro que eu naquele tempo eu já achava que eu sabia mais que eles 
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quando eu estava ensinando. Eu já estudava mais do que eles quando estava estudando, 

foi o que? Há vinte anos.  

 

AP  E o perfil socio-econômico de seu aluno? Cultural? Socio-econômico? Social? 

 

ABU  Naquele tempo o pobre não estudava Medicina era muito difícil, porque eram 

faculdades particulares que rece.... cobravam a mensalidade e (...)  

 

AP  O senhor fez menção  também hoje aqui um pouco a essa relação médico/paciente 

que teria também se transformado? 

 

ABU  Sim! Hoje acho que o paciente para o médico é uma coisa não é um ser humano. 

Claro que há exceções porque eu... eu... tomo conhecimento , por exemplo, de doente 

que reclama: Dr. eu fui me consultar no INPS e o médico nem me olhou pra minha cara,  

não sabe se eu sou branca ou preta e me deu uma receita. Isso infelizmente é verdade, 

médico que nem olha  para a cara do doente, não pergunta nada, a poucos dias mesmo 

um me falou: nem... me... me  perguntou nada. Não sei como ele receitou. Não sei  se 

isso é só no INPS, e no consultório eu acho que não seja assim, mas acho que isso não 

devia ser em lugar nenhum tratar o doente desta maneira.    

 

AP  É o outro ponto que nós estamos pensando aqui em optar perguntar o senhor é o 

passado e o presente é esse negócio  da que tem também haver com a relação 

médico/paciente, que o senhor também já falou um pouco hoje que é a presença da 

técnica, dessa desumanização dessa relação médico/paciente com introdução da técnica.    

 

ABU  É foi logo mais que fizeram isso. 

 

AP  Agora deixa eu perguntar aqui uma coisa se o senhor pudesse classificar o início 

da sua carreira e o fim da sua carreira. O senhor acha que sua clientela modificou-se do 

início do fim da sua carreira ou se manteve-se a mesma? 

 

ABU  Na modificou um pouco, evoluiu um pouco. 

 

AP  Evoluiu em que sentido? No início de sua carreira o... o paciente era mais 

informado ou menos informado? 

 

ABU  Menos informado. 

 

AP  No início ele era menos informado. 

 

ABU  É agora é o doente é bem informado sabe coisas de tuberculose, coisas de 

doença. 

 

AP  O... no início de sua carreira o médico era mais... era menos sensível ou mais 

sensível?   

 

ABU  Mais sensível, era mais submisso ao médico. 
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AP  Mas submisso ao médico. E ele era mais fatalista achava que a morte... morte 

estava na porta? 

 

ABU  É. 

 

AP  Que a morte estava batendo, mais dócil? 

 

ABU  Mais dócil. 

 

AP  E menos exigente. No final da carreira ele era mais exigente mais informado?  

 

ABU  É. 

 

AP  No caso  no início da carreira ele era mais ou menos fiel do que no fim da 

carreira? 

 

ABU  Não! Acho que agora é mais fiel. 

 

AP  Agora ele é mais fiel? 

 

ABU  É. 

 

AP  O senhor acha que no início da carreira , o senhor venha daqui a um mês? Ele não 

voltava? 

 

ABU  Muitas vezes não voltava não... voltava não... não voltava. Acho que agora é 

mais fiel. Agora que eles tem mais consciência da doença, ainda bem, eles tem medo 

eles respeitam.   

 

AP  O senhor acha que pro senhor o paciente ideal é aquele submisso ou informado? 

 

ABU  Eu prefiro um submisso que fazem que eu mando. 

 

EGM  (risos). 

 

ABU  E não reclama, não pergunta, nem nada. 

 

AP  Aquele que sabe muita coisa fica perguntando ? 

 

ABU  É ele é meio enjoado (risos). 

 

AP  Ah! eu tive lendo numa revista assim assado que não é bem assim o senhor tá 

falando errado. 

 

ABU  É. 

 

EGM  Esse não é o paciente é o chato não é? 

 

ABU  É o chato é  (risos). Vou vê se mando trazer uma coisa pra vocês beberem. 
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AP  Não, espera aí não. Pelo amor de Deus tivemos já um jantar maravilhoso. 

 

EGM  Não! 

 

ABU  Ou uma água ou alguma coisa, sei lá! (...) é o chato. 

 

AP  O doente que se diz sabido o que tem Dr. Abunahman? 

 

ABU  Todos chatos, exigentes.  

 

AP  Mas esses exigentes, esses sabidos não são normalmente clientes da classe mais 

abastada ? 

 

ABU  São justamente. 

 

Empregada  Olha o telefone aqui pro senhor. 

 

ABU  Me dá aqui. 

 

Empregada  Tem que ligar aqui. 

 

ABU  Ele tá dizendo que ele escreveu três cartas para três jornais sobre o dia do 

diabético. Hoje é o dia do diabético,  então, ninguém publicou nada. E os gays fizeram 

uma festa aí e foi até deputado (risos). Foi até deputado na festa deles (risos). 

 

AP  Mas a matéria deles não saiu? 

 

ABU  É aquelas cartinhas que a gente escreve normalmente vai sair amanhã ou depois, 

mas ele queria que saísse no dia  e o hoje é o dia do diabetes.  

 

AP  Ah! É claro Dr. Abunahman vamos tentar  aqui finalmente concluir nossa 

conversa perguntando ao senhor... 

 

ABU  Vou sentir saudades de vocês (risos). 

 

AP  É (risos) que bom  a gente vai sentir  muita saudades do senhor. O senhor é uma 

pessoa adorável, verdadeiramente adorável, um coração, uma personalidade adorável, 

sinceramente é o que eu tenho a dizer aí. Acho que faço as minhas palavras a dos 

colegas aí. É vou falar aqui cinco itens quero  que o senhor diga qual deles o senhor 

considera imprescindível, para o pleno o correto exercício da Medicina. O Senhor acha 

que o segredo profissional é um fator absoluto?   

 

ABU  Fator essencial. 

 

AP  Mas o segredo profissional é do médico com paciente o do médico com o médico? 

Como é que o senhor entende o segredo profissional? 
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ABU  Pode... do médico com o paciente, mas não sei do médico com o médico, o 

médico pode conversar com o seu colega sobre a doença de um paciente, mas eu acho 

que uma doença de um paciente não pode ser  conversada com qualquer um, né? Eu 

acho isso que o segredo profissional deve ser absoluto.     

 

AP  E o segredo profissional às vezes tem em certos casos que o médico não conversa 

do paciente com o paciente também conversa com o parente do paciente, conversa com 

a vizinha, com pai, com a mãe, com o irmão, com a esposa.  

 

ABU  Às vezes tive a ocasião de fazer isso também. Eu na... falo com doente. A 

tuberculose foi sempre uma doença que assustou muito, não é? Principalmente quando 

era incurável, eu tinha  que prevenir a família mesmo porque pra tomar  cuidado por 

diversos... da casa... contágio. Mas  eu falava com a família... eu falava com a mãe, ou 

com pai... ou com pai, ou com a mãe, a família   ficava a par de tudo. Isso eu acho que 

era uma obrigação do médico.  

 

AP  O segundo item que a gente tem aqui é... é aquele relacionado com a liberdade é... 

a liberdade do paciente escolher  o seu médico. O senhor acha que para o pleno 

exercício  deve ter essa liberdade garantida?  

 

ABU  Claro ele deve escolher o seu médico, ele tem o direito de escolher o seu 

médico, sem dúvida nenhuma, ele deve escolher o seu médico.  

 

AP  O senhor acha que essa crise que vive hoje em dia a Medicina é em parte se deve a 

limitação dessa liberdade? Porque hoje em dia nas instituições públicas ah... você não 

escolhe mais médico.  

 

ABU  Infelizmente não, principalmente  se o sujeito é pobre esse não tem direito a 

nada no Brasil. E como ele vai escolher exigir se tratar com um médico se ele não vai 

poder pagar. Tem que ir no INPS e se sujeitar  a uma consulta a cada dia com um 

médico, nem o médico também acompanha. Eu não sei  a que  situação  chegou  a 

Medicina no Brasil. Eu vejo... eu vejo as  minhas  empregadas aí, vão consultar  no 

INPS saem daqui as 3 horas da madrugada para pegar número e as 10 horas  voltam, ah! 

doutor não tem número, já tinha acabado. O que é isso? Aí tive que saber e o Lexotan 

como fica? Ah! fui me consultar com o cardiologista. Qual cardiologista ?Ah! eu não 

sei o nome dele não é lá no do INPS. Volta, depois de chegar as 3 da madrugada, volta 

as 10 porque  não teve número. Como é que pode isso? Numa época dessa. Eu procuro 

saber  onde é pra ver se eu posso ajudar. Conversar com o colega pelo menos, hoje, não 

tem força para mandar um doente entrar, atender um a mais ou dois pacientes. 

Infelizmente esses médicos dessas instituições deveriam trabalhar quatro horas por dia 

trabalham uma hora, então, esses 12 atendem numa carreira danada, depois de atender 

os 12 embora.       

 

AP  E a idéia da autonomia do médico, não é ? Uma coisa é a liberdade de escolha do 

paciente em relação ao médico e outra coisa é autonomia do médico, não depender de 

outra pessoa ter liberdade para ser instalar e para poder estabelecer ele mesmo o valor 

de seu serviço. O senhor acha que isso é  imprescindível para o pleno exercício da 

profissão ?     

 

ABU   Eu acho que o médico.... eu acho que o médico. No sentido de cobrar ?     
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AP  Isso ! no sentido de cobrar, de não depender de outra pessoa para o seu pleno 

exercício. 

 

ABU  Acho que ele tem o direito de cobrar o que  achar que paga o seu serviço. Eu 

acho que ele tem o direito e ter  a liberdade de fazer o que ele acha de direito de fazer.      

 

AP  E o... a idéia do pagamento no ato. Pagamento no ato, quer dizer, é fez recebeu.  

 

ABU  É. 

 

AP  Toma lá dá cá? 

 

ABU  Muita gente... muita gente recebe assim. Eu nunca tive coragem de receber 

dinheiro do cliente. Eu digo  paga lá a enfermeira amanhã e outro dia em que você 

puder. Eu ficava encabulado não se... sei era só eu, eu não  sei porque eu ficava 

encabulado, eu achava aquilo que eu estava prestando é... não precisava ser pago, nunca 

recebi dinheiro assim na mão, nunca! Me sentia mal o (...) quanto é a sua consulta, sua 

visita; manda  pagar lá no consultório, vai pagar a enfermeira, meu gênio era esse,  por 

isso muita gente dizia que eu não cobrava, ainda essa semana uma moça amiga me 

telefonou, que era parente se uma senhora que eu tratava que deixou de ir ao consultório 

porque eu não cobra dela.   Minha amiga me disse que então ela deixou de ir porque ela 

achava que devia pagar, eu dizia que ela não precisava pagar.      

 

Fita 7 - Lado A 

 

AP - Só acha?!... (TI) 

 

ABU - Ah, pela maneira de receber... eu não sei... 

 

AP - Com esse depoimento que o sr. acabou de prestar agora pra gente, no final da fita 

anterior..(TI) assim que a mor... a paciente deixou de ir ao sr. porque... o sr. não 

cobrava? 

 

ABU - (TI) também falou. 

 

AP - Pois é! O sr. acha que formou-se aí uma... uma mística em torno do Abunahman, o 

médico bondoso, o médico generoso, o médico que não [pensa] no dinheiro... bom pra 

todo mundo... que não tem hora pra nada... 

 

ABU - (TI) foi o meu mestre... eu era adjunto dele (TI)... que amava todo mundo e 

(TI)... ele rodava, rodava, mas acabava lá. E ele sabia disso, porque... muitos até 

andavam lá pelo consultório dele. 

 

AP - E essa... e esse... e essa... esse mito Abunahman, além de todo esse jeito, essa 

abnegação, esse altruísmo... 

 

ABU - Não sei... (TI) 
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AP - (PI) conhecimento (PI). 

 

ABU - Não sei. 

 

AP - O sr. acha, dr. Abunahman, que o sr., dentro da sua vida profissional, o sr. 

trabalhou muito, pouco, o suficiente; como é que... o sr. acha... qual é o valor que o sr. 

faz da sua vida profissional? 

 

ABU - Ah, trabalhei muito... e... (TI) atendido a muita gente... gente pobre, gente rica, 

mas trabalhei muito. 

 

AP - O sr. começaria tudo outra vez? 

 

ABU - Tudo! Faria tudo! Ia estudar medicina outra vez; ia fazer pneumologia outra 

vez... faria tudo isso! Meu neto tem 14 anos e quer ser médico... ser médico 

pneumologista... (TI) Se Deus quiser tem que acabar, né... tem que acabar, embora 

esteja [mudando]... está [mudando] muito... Então ele [vai] fazer uma outra 

especialidade. 

 

AP - Nós tivemos aqui, numa dessas nossas [tardes], a oportunidade... é... casual de 

conhecer o dr. Jorge Eduardo Manhães... 

 

ABU - É. 

 

AP - Não é?! Foi uma coincidência... 

 

ABU - É, (TI)... 

 

AP - ... interessante. O... Nós temos visto, tanto no seu caso quanto... é... no caso dos 

outros entrevistados, que de uma maneira ou de outra, é... o sr. parece que não... eu não 

me lembro... o Sérgio pode me corrigir, mas normalmente no... os... os... os médicos 

sempre têm, vamos chamar assim entre aspas, um “pai” médico, alguém que abre 

caminhos, que dá oportunidades, que... que orienta, que estimula para um lado, pra 

outro, não é, que foi um pouco, no seu caso... que foi queme...? 

 

EGM - Mazinho! 

 

ABU - Dr. Mazinho! 

 

AP - Dr. Mazinho! Esse Dr. Mazinho é que foi... 

 

ABU - Ele é... é... me incentivou a fazer fisiologia... é... é... uma questão até 

interessante. Na... naquele tempo... naquele tempo a fisiologia se estudava no terceiro 

ano. Ele pegava... tinha um ambulatório...... aqui na... na policlínica da Faculdade de 

Medicina... ele tinha um ambulatório. Então pegava os estudantes pra ouvir os doentes e 

dizer o que que ouvia. Eu não sei... Eu já tava com alguma prática do ... do doente... 

porque eu trabalhava (TI)... Eu escutava muito o doente... (TI)... Ele tem uma caverna... 

e eu acho que é no pulmão direito... (TI) Você tem a chapa dele? Mandei (PI) a chapa... 

(TI). Me chamou pra ser monitor da cadeira, depois fiquei assistente dele lá... depois 
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que me formei. E isso deve ter influído. E depois eu tive uma responsabilidade danada, 

porque eu tinha que acertar todas as vezes... 

 

AP - (TI)... 

 

ABU - E ele me puxava pra isso... Mandava (TI) dizerem o que que tinha, o que que 

tava vivendo... (TI) o que que é. (TI) Porque eu tinha prática do (TI)... Eu tinha essa 

prática. Eu já trabalhava no Barreto... há uns dois ou três anos. E ele então me 

estimulava a fazer (TI). 

 

AP - Quer dizer, o Mazinho Bueno que estimulou... abriu um pouco os seus caminhos... 

E o... sr. foi o Mazinho do Dr. Jorge, não?! 

 

ABU - É, de um certo modo! Porque... ele... ele trabalhava comigo. (TI) ele já não fazia 

mais domicílio... (TI) ele não queria me expor assim de noite... então, ele (TI) 

domicílios. Quando eu viajava pro exterior, ele ficava no consultório pra mim... 

atendendo como se fosse eu... E... ele... ele... ah, sim, depois, quando eu tive que parar, 

ofereci o consultório a ele. Ele... ele (TI) consultório, telefone, um aparelho de Raios-X, 

e (TI) o aluguel da sala... no consultório tinha 5 ou 6 salas. E isso de certo modo eu acho 

que... que eu fui um... um Mazinho... um Mazinho dele. 

 

AP - Como o sr. o conheceu? 

 

ABU - Ele veio de uma família conhecida de Niterói. Ele... ele se formou, ele... eu já o 

conhecia como estudante... e sabia que ele era estudioso... a... a mãe dele... a mãe dele... 

e também a minha mulher... E eu... De vez em quando ele me visitava. Quando ele 

resolveu fazer pneumologia e eu o estimulei muito para que fizesse... ele chegou a 

fazer... ele fez também... (TI) doutorado... fez... é... O outro sem ser o doutorado... 

 

EGM - Mestrado. 

 

ABU - Mestrado! Ele fez o mestrado! (TI) [Ele aliás me disse...] De qualquer forma, 

(TI)... 

 

AP - Tá bom! Alguém mais quer falar mais alguma coisa? Dr. Abunahman, eu tenho 

mais é que... agradecer... o sr. tá cansado... e... só com... 

 

ABU - (TI) agradecer sou eu... Conhecer vocês, três pessoas extraordinárias, especiais... 

Eu gostei muito de conhecer vocês... 

 

AP - Pois é... Agora, o... a sua voz e o seu depoimento e a sua história ficam guardados 

aí pra... pra posteridade. E... 

 

ABU - Não sei se vocês vão aproveitar muito do que eu falei.... 

 

AP - Quê isso! E... Depois a Érica vai trazer então o papel que eu falei pro sr. da outra 

vez, da cessão de direito das fitas. E eu vou pedir também ao sr., eu já devia ter 

começado a pedir já antes... para... não sei... se o sr. tem fotografias do seu tempo de 

médico... 
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ABU - Ah, sim! (TI) Outro dia eu tava vendo... Eu tenho fotografia de... de passaporte... 

Não sei se esse vai servir... 

 

AP - Não! 

 

ABU - Eu vou buscar para vocês verem!  

 

AP - Não! Seriam mais fotografias do sr. Ou lá na Sociedade Médica... ou no 

Conselho... ou num dos Hospitais... atendendo algum paciente... Entendeu? Alguma 

fotografia do sr. como médico... O sr. no passaporte é uma fotografia, digamos assim, 

ci... civil, né?! Não é uma fotografia profissional! Em baile de formatura... com seus 

colegas na faculdade... Desses... desses períodos que nós conversamos aqui, né! 

 

ABU - Eu vou ver... Eu vou ver... Eu vou ver... 

 

AP - Porque, no caso, se o sr... 

 

ABU - (TI) fotografias antigas... 

 

AP - Iso ! Sr o sr... Se o sr. quiser a gente pode vir aqui mais uma vez aqui pra ver as 

fotografias junto com o sr. Se o sr. puder nos emprestar... lá na Fundação nós temos um 

laboratório, o rapaz... se o sr. não tiver o negativo, ela tira fotografia da fotografia... 

Entendeu?! Nós vamos fazer uma... 

 

ABU - (TI) que sirva. 

 

AP - Nós vamos fazer uma... exposição sobre esses cinquenta anos de criação do 

Conselho, e nessa exposição nós queríamos de colocar o sr. nessa exposição também... 

com as suas fotografias... do seu período de... lá... de Cachoeira de Macacu... lá do... do 

trem que vai chegando pro dr.... como é que chamava? Como é que chamava o dr. lá 

que chegava junto do trem? 

 

ABU - Almir Madeira. 

 

AP - Almir Madeira! Almir Madeira que chega junto com o trem... 

 

ABU - (TI) 

 

AP - Isso! E depois aqui... os seus tempos aqui na pensão aqui... em Niterói... Depois os 

seus tempos na faculdade... não é... O seu início da sua carreira. Suas experiências tão 

múltiplas e diferenciadas. 

 

ABU - Eu vou ver se tem uma fotografia aí...  

 

AP - Se tiver mais de uma a gente agradece! 

 

ABU - Eu tenho fotografia de posse da Academia... E... da Associação Médica... 

 

AP - Isso... exatamente! 
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ABU - Do Conselho eu acho que não tenho, não! Porque... (TI) 

 

AP - Quer dizer... uma coisa seria uma fotografia da... da Academia da Associação 

Médica, a outra seria uma fotografia assim mais... 

 

EGM - Civil, né! 

 

AP - Mais civil... 

 

EGM - É, de passaporte... 

 

AP - É... de passaporte, ou o que seja... só pra constar como a desses outros que o sr. 

falou naquele catálogo (TI) quando a gente abre tem uma... tem aqui uma... uma... 

 

ABU - (TI)... Parece fotografia de velho... 

 

AP - O sr. pode colocar uma fotografia de garoto também, porque que não! De moço... 

 

EGM - 22 anos... 

 

AP - 22 anos... 

 

ABU - Nossa senhora! (TI) 20 anos passados... 

 

AP - Tá bom, dr. Abudahnam, muito prazer... E... 

 

ABU - Eu gostei muito de conhecer vocês... 

 

AP - Até a próxima! 

 


