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e ENTREVISTA

PROF.2 DOUTORA
ODETTE FERREIRA

INVESTIGADORA

B

“NAO TENHO ANOS,
SO TENHO VIDA”

“NAO TENHO ANOS, SO TENHO VIDA”, RESPONDEU A PROF.2 DOUTORA ODETTE FERREIRA

NO DECORRER DE UMA ENTREVISTA QUE CONCEDEU A REVISTA SIDA. DESTEMIDA, DETERMINADA
E IMENSAMENTE CURIOSA, DE M. O. SANTOS FERREIRA PASSOU A ODETTE FERREIRA, “POR CAUSA
DA SIDA” QUE A TIROU DO ANONIMATO AO NIVEL NACIONAL E INTERNACIONAL. LUTOU CONTRA
ESTA DOENCA NO LABORATORIO E NO TERRENO E TANTO A BIOGRAFIA “UMA LUTA, UMA VIDA”
COMO O CURRICULO COM MAIS DE 100 PAGINAS NAO SAO SUFICIENTES PARA DESCREVER A SUA
ATIVIDADE DE INVESTIGADORA. HOJE CONTINUA “FRESCA QUE NEM UMA ALFACE” E A MARCAR
PRESENCA NAO SO NA FACULDADE DE FARMACIA DA UNIVERSIDADE DE LISBOA, MAS TAMBEM

EM REUNIOES CIENTIFICAS. TUDO EM PROL DE MUITAS OUTRAS VIDAS.
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FN | A Ordem dos
Farmacéuticos criou o
Prémio de Investigagio
Cientifica Professora
Doutora Maria Odette
Santos-Ferreira. O que
significa para si esta
distin¢do na 4rea da
investigacdo cientifica por
farmacéuticos, a0 mesmo
tempo que lhe é prestada
uma homenagem?

Prof.2 Doutora Odette
Ferreira | A Ordem dos
Farmacéuticos entendeu que
deveria instituir um prémio
que estimulasse a investigacdo
cientifica e decidiu atribuir o
nome de uma pessoa que se

destacou nessa vertente. Fui
escolhida pelo curriculo e pela
dedicagdo, o que me honra
imenso. Sdo excelentes todas
as iniciativas que estimulam
estes profissionais a irem mais
longe e nio terem apenas

o trabalho do dia-a-dia de
cada drea da especialidade.

A pessoa, até morrer, tem de
estar atualizada e, para isso,
deve estudar e ter ambicZo.
Gostaria que houvesse mais
farmacéuticos envolvidos na
investigacao e, para mim, era
uma satisfagdo muito grande
se este prémio pudesse
contribuir para estimular

o entusiasmo dos jovens
farmacéuticos, no sentido de
se dedicarem a investigacio,
ao mesmo tempo que
trabalham.

FN | Sempre desejou seguir
uma carreira na area
farmacéutica?

OF | Tinha a certeza que
queria seguir uma area

que tivesse aplicagdo, onde
fizesse alguma descoberta ou
contribuisse para a melhoria
da sadde publica. Sempre
tive curiosidade, sempre quis
saber os porqués e pensei em
seguir Farmdcia, Medicina ou
Agronomia, mas o facto de ser
proveniente de uma familia
de farmacéuticos contribuiu
para que a minha escolha
fosse Farmdacia. Quando ja
estudava na Faculdade de
Farmécia da Universidade de
Lisboa tinha a ideia de seguir
andlises clinicas, fiz inclusive
um estagio no hospital, porém
optei por estudar os trés
ramos. Para além de andlises
clinicas, realizei farmécia

de oficina e farmécia de
industria e foi como se tivesse
langado trés sementes a terra
para, depois de esperar que
crescessem, verificar qual a
que mais estimulava a minha
curiosidade e qual a que

ATRAVES DOS
CONHECIMENTOS
ADQUIRIDOS, TROUXE
PARA A FACULDADE
DE FARMACIATODAA
MODERNIZAGAO QUE
TINHAAPREENDIDO E
FZ UMAVERDADEIRA
REVOLUCAO NO
DEPARTAMENTO DE
MICROBIOLOGIA

considerava mais interessante.

Sem duvida nenhuma, foi

a drea das andlises clinicas
que me levaria mais além.
Trabalhei na Clinica de
Diagnésticos Dr. Fernando
Teixeira, onde tinhamos cerca
de 500 doentes por dia e, dessa
forma, consegui dar asas a
minha imaginac3o.

FN | E como surgiu a
oportunidade de iniciar
uma carreira académica?
OF | Como j4 tinha
experiéncia na drea das
andlises clinicas, o diretor
de entfo convidou-me para
assistente das disciplinas de
Microbiologia, Organizacdo
e Cooperagdo de cursos

de pés-graduacio na drea
da Microbiologia Clinica.
Considerei um desafio por ser
diferente e, sobretudo, por
ensinar, pelo que optei por
aceitar o convite.

FN | Porém, nao abandonou
a investigacao...

OF | No meu entender, ndo
era suficiente ensinar. De

maneira que refleti sobre

o que queria da vida e
considerei duas opgdes:
ficava na faculdade, mas nio
como assistente, ou seja,

iria construir uma carreira
universitdria; ou continuava
com a vida profissional que
tinha. Surgiu, assim, a ideia de
modernizar o departamento
onde estava inserida. Como
queria mais e mais e as
relacdes com a embaixada de
Franga eram boas, apareceu
a oportunidade de concorrer
a um estagio no Instituto
Pasteur, através de uma
bolsa do Servico Cultural da
Embaixada de Franca. Foi
desta forma que tive acesso
ao curso de Microbiologia
Sistemdtica, com o objetivo
de mais tarde fazer o
doutoramento.

FN | E, em simultineo, tinha
a sua vida familiar. Marido
e duas filhas. Na altura

nio era facil uma mulher
ausentar-se para estudar.
OF | Nio foi f4cil convencer o
meu marido, mas chegdmos
aacordo e, antes de comecar
o curso, fomos de carro até
Paris e aproveitdmos uns dias
de férias em familia.

FN | Aproveitou a
experiéncia no Instituto
Pasteur e os conhecimentos
adquiridos na sua atividade
profissional quer como
investigadora, quer como
professora universitaria?
OF | O Instituto Pasteur era o
maior centro de investigagdo
do mundo, principalmente

na drea da Microbiologia e
Imunologia. Dediquei-me
profundamente e constatei que
era o que realimente queria
para a minha carreira. Através
dos conhecimentos adquiridos,
trouxe para a Faculdade de
Farmdcia toda a modernizacédo
que tinha apreendido e fiz
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uma verdadeira revolucio

no departamento de
Microbiologia. Nesta altura
pensei que ou estagnaria

ou avangaria na drea da
investigacdo, com a realizacdo
do doutoramento em Franca.
Também incentivei os meus
assistentes a obterem uma
especializagdo e ajudei na
obtencdo de bolsas. Antes
disso, pedi que cada um
escolhesse uma drea e foi dessa
forma que foram criadas as
vertentes de Microbiologia,
Bacteriologia, Virologia

e Parasitologia dentro do
mesmo departamento. Sinto
um imenso orgulho por ter
conseguido constituir uma
equipa de investigacio.
Prossegui com a minha carreira
de investigagdo em paralelo
com os meus assistentes.

FN | A epidemia da SIDA
nio foi a primeira em que
esteve envolvida. Também
investigou a origem de
infegdes hospitalares.

OF | No Instituto Pasteur eram
os estagiarios que tratavam
dos casos de contaminacées

e infegBes intra-hospitalares,
dai 0 meu envolvimento

na pesquisa da origem de
infecdes por Pseudomonas
aeruginosa. A minha tese

de doutoramento foi sobre
marcadores epidemioldgicos
das bactérias e a sua aplicagdo
nas infe¢des hospitalares em
Portugal. Estudava a origem
das infe¢bes hospitalares e,
para tal, trabalhava muito
com o Hospital de Curry
Cabral e com o Centro de
Medicina de Reabilitacdo de
Alcoitdo, de forma a descobrir
0 agente que causava essas
infe¢des hospitalares. Era a
Unica pessoa em Portugal que
podia determinar a origem
das infegbes hospitalares e
foi assim que fui aceite pela
comunidade médica.
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SEMPRE DEFENDI
OUE AINFECAO POR
VIH SERIA UMA
INFECAQ CRONICA.
PRECISAMENTE
PORQUE ERA POSSIVEL
CONTROLA-LA
ATRAVES DOS
ANTIRRETROVIRAIS
OUE COMECARAM A
SURGIR E QUE ERAM
CAPAZES DE IMPEDIR A
REPLICACAD DOVIRUS

FN | Os primeiros estudos
seroepidemioldgicos
comegaram em 1984,

em parceria com o
Departamento de
Microbiologia da FFUL,
sendo decisivo para o seu
envolvimento na descoberta
do VIH-2. O que sentiu
enquanto mulher ter
contribuido para o avango
da ciéncia, no 4mbito desta
epidemia global?

OF | Um orgulho imenso,

ndo como mulher mas como
farmacéutica. Na verdade,
sempre houve uma ideia
errada de que o farmacéutico
pertencia a farmécia
comunitaria e que ndo que
era um profissional capaz de
desenvolver estudos e dessa
forma contribuir para uma
melhoria da sadde publica.
Quando optei pelo curso de
Ciéncias Farmacéuticas fiz
um juramento: que seria
capaz de demonstrar que um
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farmacéutico era tdo bom ou
melhor que qualquer outro
licenciado na 4rea da Sadde.
Gostaria tanto que o curso

se evidenciasse e ndo fosse
considerado de segunda
categoria. Isto porque, no
geral, os farmacéuticos tém
sofrido uma certa injustica,
porque nio hd um verdadeiro
reconhecimento da sua
atividade.

FN | Na sua opinido, o que
falta para os farmacéuticos
serem reconhecidos?

OF | Os farmacéuticos sdo
reconhecidos no sitio onde
trabalham, mas nio tém
visibilidade. Por exemplo,
raramente frequentavam
reunides cientificas, por

isso comecei a estimular a
participaco, a comegar pelos
meus alunos. N3o me cansava
de lhes dizer que tinham

de ser mais interventivos,
porque sé nas reunides é que
podiamos discutir de igual
para igual.

FN | Desde que descobriu o
VIH-2 até aos dias de hoje,
os tratamentos evoluiram
imenso e a infegio por VIH,
outrora sentenga de morte,
é hoje considerada por
muitos profissionais como
uma doenga crénica. Qual a
sua opinido?

OF | Sempre defendi que

a infecio por VIH seria

uma infecéo crénica,
precisamente porque

era possivel controld-la,
através dos antirretrovirais
que comegaram a surgir

e que eram capazes de
impedir a replicacdo do
virus. Com a investigacéo,
primeiro, conseguiu-se a
identificacdo do agente,
sendo esta a descoberta
mais rdpida da histéria da
Microbiologia pela equipa
de Luc Montaigner. Depois
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desta conquista, verificimos
o modo como esse agente
funcionava e ficimos a
conhecer o ciclo replicativo
do virus e, ao conhecermos
todas as fases de replicacdo
do virus, tinhamos na mao

a possibilidade de tentar
arranjar medicamentos que
impedissem a sua replicagdo,
logo a destruicio do sistema
imunitario. No inicio, apenas
havia o0 AZT mas, a medida
que famos descobrindo a
citopatogénese do VIH, a
industria aproveitava para
investigar novos farmacos.
NZo conseguimos, ainda,
desenvolver medicamentos
capazes de curar a infecdo
VIH/SIDA ou eliminar o
virus, contudo conseguimos
que nio se replicasse e, ndo
se replicando, a infe¢do
ficaria controlada.

FN | Todavia, continua
a ser uma doenga de
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comportamentos, ou seja, se
as pessoas nio mudarem, a
prevengio é beliscada.

OF | Uma doenca de
comportamentos é muito
dificil de controlar. A infecdo
transmite-se pelas relagdes
sexuais, pelo sangue ou
vertical (mie-filho) e, uma
vez conhecida a forma de
transmissao, conseguimos
controlar a epidemia,
promovendo campanhas

de educagio dirigidas a
populacdo em geral e a
grupos especificos. As
pessoas tinham (e tém) de
evitar os comportamentos de
risco, para evitarem serem
infetadas, mas isso parte delas
proéprias.

FN | A Professora Odette
Ferreira desenvolveu varios
programas quando esteve a
frente da Comissdo Nacional
de Luta Contra a SIDA
(CNLCS), que contribuiram

AS PESSOAS TINHAM
(E TEM) DE EVITAR OS
COMPORTAMENTOS DE
RISCO, PARA EVITAREM
SEREM INFETADAS,
MAS 1SS0 PARTE
DELAS PROPRIAS

para algumas mudangas
de comportamento, como
o projeto “Diz ndo a uma
seringa em 2.2 mio”. Nao
deveria ter sido facil...

OF | Nio foi nada f4cil. No
ano passado, o projeto que
foi desenvolvido junto

dos toxicodependentes foi
considerado como o melhor
programa de redugcdo de
riscos do mundo. De facto,

foi feito um excelente
trabalho, que primou pela
organizagio. Mas, foi preciso
convencer os farmacéuticos
a fazerem a troca de seringas,
porque havia uma certa
apreensdo por parte destes
profissionais pelo impacto

do projeto na populagéo.
Foram de um profissionalismo
extraordindrio, venceram
todos os obstéculos,
desenvolveram uma agdo
educativa, que contribuiu
para a diminui¢do dos
infetados e também permitiu
que se passasse a considerar
os toxicodependentes

como doentes e ndo como
delinquentes.

FN | E outros grupos?

OF | Os homossexuais foram
os primeiros a perceber

que tinham de mudar de
comportamentos, por

terem sido aqueles que mais
morreram. Perceberam que
ou mudavam de vida ou
sofriam as consequéncias

da infecdo. Assim, a taxa
comegou a baixar nesta
populagio.

A transmissdo vertical, mae-
filho, era de 12% e em alguns
paises de 25%, mas encontrou-
se maneira do virus ndo
passar pela placenta,

através da realizacdo de um
parto em menos de duas
horas da rutura das dguas,

de higiene obstétrica, da
realizacdo de cesariana
eletiva e da administracdo de
antirretroviral. Atualmente a
taxa ronda os 1%.

0 aparecimento dos testes
veio a impedir a transmissdo
por via das transfusées de
sangue.

Lembro-me quando
incentivdmos o uso do
preservativo, tivemos alguma
Igreja contra. Nao foi facil.
Além disso, os heterossexuais
eram aqueles que menos

ligavam (e continuam a

ndo ligar) a informagdo
fornecida e isso é comprovado
pelo aumento da taxa de
incidéncia, alids, hoje ocupam
o primeiro lugar na lista.

Por exemplo, os homens
tinham relacées sexuais
desprotegidas com prostitutas
sem se preocuparem com a
infecio e, pior, contaminar

a esposa. Tive uma enorme
dificuldade em lidar com a
mentalidade dos homens,
mais ainda que convencer

as prostitutas a ndo fazerem
sexo sem ser protegido, o que
também nio foi facil. O Centro
“Drop-in” no Intendente,
onde se prostitufam mil
pessoas por dia, teve
resultados positivos, mas

para isso tivemos que fazer
“trabalho de rua” e inclusive
negociar com os proxenetas,
que acabaram por perceber
que ndo ganhavam nada se

as prostitutas estivessem
infetadas com VIH.

FN | No seu entender, ainda
h4 muita discriminac¢do?
OF | Apesar de tudo houve
um melhoramento, porque
discriminar equivale

a ignorancia. Hoje em

dia, as pessoas que estdo

bem informadas nio tém
receio de conviver com os
seropositivos. Mesmo assim,
a informacio que tem sido
fornecida nio tem sido 100%
aproveitada, na medida em
que hd ainda muitas pessoas
que pensam erradamente
que a infecdo se transmite de
qualquer maneira. Alids, todos
os anos é realizado na FFUL
um curso intensivo sobre VIH,
em que os alunos vdo para a
rua, distribuem informacao,
aproveitam para fazer
perguntas aos transeuntes

e ficam espantados com
algumas respostas que
mostram total ignorancia.
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FN | A que se deve esta
ignorancia?

OF | Das duas, uma: ou as
campanhas realizadas ndo
tém sido suficientes, ou
nZo tém transmitido as
informagdes da forma mais
correta, ideal. Numa fase
inicial até se compreendia,
porque ninguém percebia
nada e havia um grande
medo. Agora, ndo se
compreende.

FN | E necessario continuar
a apostar nas campanhas
informativas?

OF | Sem dtivida. E preciso
continuar a informar, mas
nem sempre sdo feitas
campanhas de informacao.
Também considero que tém
de ser feitas entre pares ou
dirigidas a grupos especificos.
Quando estava na CNLCS
realizdvamos trés campanhas
por ano para a populagio em
geral (uma delas no verdo
por causa da juventude)

e campanbhas especificas
destinadas a um determinado
publico-alvo, em que por
exemplo formdvamos uma
pessoa dentro de cada grupo
especifico, para transmitirem
aos seus pares.

FN | Na longa luta contra

a SIDA, acredita numa
vacina?

OF | Vai ser dificil
desenvolver uma vacina,

por varios motivos. Uma das
caracteristicas do VIH é ter
variabilidade e recombinacio.
E igualmente diffcil
desenvolver uma vacina que
proteja contra os diferentes
tipos e recombinantes do
virus. Seria feita para cada
tipo? Um cocktail?

Por outro lado, as proteinas
do virus s3o pouco antigénicas
e os anticorpos formados sdo
pouco ou nada protetores.
Também nio se sabe qual
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das proteinas constitutivas
do virus é aquela que é
responsavel pela destrui¢io
do sistema imunitario. Ha
investigadores que sustentam
a tese de que uma vacina
poderd infetar quem a

toma com o VIH, porque
podia ter sido escolhido a
proteina responsével pelas
alteracdes imunitdrias. Por
ultimo, ndo temos animal de
experimentag¢do. S6 0 homem
e injetar o virus numa pessoa
sauddvel ndo é prudente e
ndo existem assim tantos
beneméritos.

No principio, houve uma
explosdo enorme na
investigacdo viroldgica do
virus. Quase todos os meses
havia informacéo nova, eram
realizadas muitas reunides
cientificas, em que havia
sempre algo de novo para dizer.
Dessa explosdo comecaram a
surgir medicamentos cada vez
mais eficazes. E preciso lembrar
que os doentes tomavam
cerca de 60 comprimidos por
dia, que originavam muitos
efeitos adversos e que agora
fazem uma tnica toma por
dia. Conseguimos melhorar a
qualidade de vida dos doentes
com a medicacdo mais recente
e aumentar a esperanga de
vida. Hoje é possivel viver
muitos anos infetada com o
VIH, existem casos de 35 anos
de infecgo.

FN | Apesar de um grande
avango, a investigacao
continua. Como prevé o
futuro?

OF | A investigacdo na

area da Virologia foi

muito importante e ainda
existe, mas é muito mais
especializada. No futuro, serd
interessante encontrar um
medicamento mais econémico
mas que tenha a mesma agdo
que os outros. Isto porque os
sistemas de saide de alguns
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paises (sobretudo em Africa)
podem nio ter capacidade de
administrar o tratamento a
toda a populagio.

FN | Acredita que sera
possivel encontrar essa
medicac¢do mais econémica?
OF | Sim, porque a
investigacdo ndo para e é
sempre diferente. Enquanto
a vacina ndo depende de
néds porque o VIH tem

uma grande capacidade

de variabilidade com a
medicagdo conseguimos um
éxito enorme.

FN | A Professora Odette
Ferreira ainda trabalha

na 4rea da SIDA e, mais
especificamente, com o VIH-
2. Como é o seu dia a dia?
OF | N3o sou teimosa, sou
determinada e nfo desisto
perante uma boa ideia, desde
que necessdria. A busca dos
meus porqués continua e
ainda tenho um grupo de
investigacao que trabalha
principalmente com o VIH-2.
Temos a maior quantidade de
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virus guardados, assim como
uma viroteca e uma seroteca,
que serve de instrumento de
trabalho para outras equipas
de investigacdo.

Venho todos os dias para

a Faculdade, para ndo
perder o contacto com os
investigadores, mas sou
mais Relacdes Publicas,
devido a facilidade nos
contactos. Trabalhei com
todos os hospitais e tenho
relagdes estreitas com os
infeciologistas. Também é
com frequéncia que vém

ter comigo ao meu gabinete
para pedir a minha opinido,
inclusive os mais jovens.
Como gosto de estar
atualizada, todos os dias
consulto o computador

para aceder a mais variada
informacao. Também estou
envolvida na Associacdo
Dignitude, que tem a missao de
disponibilizar gratuitamente
medicamentos as pessoas que
ndo os conseguem comprar.
Nao queremos que ninguém
deixe de se tratar porque ndo
tem dinheiro.

FN | Muitos sdo aqueles que
tém curiosidade em saber a
sua idade...

OF | N3o tenho anos, sé tenho
vida. Parei nos 35 anos. Ou seja,
tenho a mesma mentalidade
que tinha nessa altura. Na
verdade, ndo tenho a no¢do
da realidade dos anos. O mal

é as pessoas pararem. Se
continuarem em atividade,

o cérebro ndo envelhece.

Rita Levi-Montalcini, Prémio
Nobel da Medicina, morreu
com 104 anos e defendia

que é possivel a regeneracio

e o nascimento de novos
neurdnios. Na verdade, o corpo
pode envelhecer e ndo temos
controlo nesse processo, mas
o envelhecimento do cérebro
pode ser controlado por nés
proprios!
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