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São Peregrino é o protetor
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sso mesmo! É preciso ter muita fé. Lógico, além dos cui-
dados médicos e tratamentos adequados para vencer o
câncer e ser curado, sem dúvida nenhuma. São Peregri-
no Laziosi (1256-1345 d.C.) é um exemplo emblemático

de fé. Frade da Ordem dos Servos de Maria (OSM), também
conhecida como Ordem Servita, ele nasceu e viveu até os 80
anos na cidade de Forli, região histórica da Romanha, na
Itália, durante a Idade Média.

O religioso sofreu as dores e aflições provocadas por um
câncer numa das pernas, como tantos outros enfermos que
enfrentam o drama dessa assustadora doença. Ele foi curado
depois de orar com fé diante da Cruz de Jesus Cristo na “sala
capitular” do mosteiro, durante várias horas, na noite anteri-
or à cirurgia prevista para amputação do membro.

Segundo constam os relatos, o religioso Peregrino ador-
meceu após a fervorosa oração que fez e, em sonho, Jesus
Cristo desceu da Cruz e tocou sua perna para curar feridas
que não cicatrizavam. O milagre realmente aconteceu e ele
foi curado. São Peregrino foi declarado Santo pelo Papa Bento
XIII no ano de 1726. Seu corpo incorrupto encontra-se na
Basílica dedicada à sua memória na cidade onde nasceu. No
Brasil, seu dia é celebrado em 4 de maio.

Pedimos a São Peregrino sua intercessão diante de Deus
para iluminar os profissionais que irão trabalhar no Ambula-
tório Oncológico de Quimioterapia do Hospital Amaral Car-
valho (HAC) de Itu/SP, da mesma forma, aos integrantes da
Revista Campo&Cidade que produziram as reportagens des-
ta edição dedicada a essa conceituada instituição de saúde,
fundada no município paulista de Jahu em 25 de dezembro
de 1915, dia de Natal. Sua trajetória tem sido marcante ao
longo destes anos na prevenção e no tratamento humanizado
de pacientes com câncer.

Nesta edição, o leitor irá saber como surgiu a especiali-
dade de Oncologia e sua evolução no Brasil, quais são os
centros de referência no tratamento do câncer pelo País, além
das clínicas particulares de Itu e região. Saberá ainda sobre a
história de resiliência e coragem dos enfermos que enfren-
tam a difícil viagem de Itu a Jahu em busca de tratamento,
além dos depoimentos de médicos e outros profissionais do
setor, bem como de abnegados voluntários que ajudam a ame-
nizar as dores daqueles que vivem o “calvário” da doença do
câncer e, inclusive, de pacientes que já foram curados.

A relação histórica entre Itu e Jahu sempre foi surpreen-
dente e curiosa. A começar pelo fato do município jauense,
no passado, ter feito parte do imenso território ituano. Outras
curiosidades históricas: Jahu foi fundada por cidadãos de Itu
e até mesmo a padroeira daquele município, Nossa Senhora
do Patrocínio, é obra feita pelas mãos habilidosas de um
santeiro escultor ituano em meados do século 19.  A imagem
encontra-se no altar da Catedral da Diocese de Jahu.

Agora, a estreita relação entre ambas as cidades irmãs se
tornará ainda maior com o funcionamento do Ambulatório
Oncológico de Quimioterapia e a construção do futuro
CACON - Centro de Alta Complexibilidade em Oncologia -
do HAC, no Bairro Cidade Nova - Pirapitingui -, unidade de
saúde com previsão de atendimento a pacientes de 48 muni-

cípios em toda a região.
A capa desta edição traz a foto feita pelo fotógrafo Séti-

mo Catherini, provavelmente produzida algum tempo após a
inauguração oficial da Maternidade Borges, ocorrida no dia
12 de março de 1939. Esse registro fotográfico histórico ilustra
o cartão postal n° 95 de Itu da coleção do religioso especia-
lista em Museologia, Arquivologia e Arte sacra, monsenhor
Jamil Nassif Abib, imagem gentilmente cedida por ele ao
arquivo iconográfico da Revista Campo&Cidade.

O artigo de autoria do médico ituano oncologista clínico,
Paulo Eduardo Bispo dos Santos Prado,  “A oncologia em
minha vida: uma vocação aflorada pela dor e sustentada pelo
amor”,  complementa ainda mais este esmerado trabalho de
pesquisa da nossa equipe de colaboradores - competentes jor-
nalistas e historiadores.

Que São Peregrino, Nossa Senhora do Patrocínio e Nos-
sa Senhora da Candelária - Padroeira de Itu - abençoem esse
auspicioso projeto na área da saúde pública dedicado à pre-
venção e cura do câncer.

Paz e bem!

Em tempo: a grafia do nome do município jauense pode
ser de duas maneiras - Jaú desta forma ou Jahu com “h”,
como era escrito antigamente, na época das expedições
monçoeiras de Cuiabá, navegações fluviais feitas pelos ban-
deirantes no século 18. Pelo fato da edição trazer relevantes
aspectos do passado, optamos pela grafia histórica, ou seja,
Jahu escrito desta maneira, topônimo indígena Tupi-Guarani.

João José “Tucano” da Silva
Editor responsável

Esta imagem de São
Peregrino, de apenas 80
cm de altura, encontra-se
no interior da Igreja Matriz

Nossa Senhora da
Candelária em Itu.

Diversas imagens do
Santo mostram a ferida na

sua perna esquerda,
conforme a foto ao lado,

mas a biografia “SAN
PELLEGRINO DA FORLI -
Una speranza per i malati

inguaribili”, de autoria de
Vincenzo Benassi, afirma
ter sido na perna direita.
Benassi se fundamentou

numa das principais
fontes sobre a vida do religioso italiano, escrita por

Nicolo Borghese em 1483. A biografia, do original em
Italiano, foi traduzida especialmente para a Revista

Campo&Cidade pelo médico oncologista Paulo Eduardo
Bispo dos Santos do Prado.

Tucano
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oncologia é a especialidade médica
dedicada ao estudo, diagnóstico e trata-
mento dos tumores e do câncer. Ela en-

volve desde a investigação das causas até as
formas de prevenção, acompanhamento e te-
rapias, como cirurgia, quimioterapia, radiote-
rapia e imunoterapia. A palavra onkos, de onde
a oncologia (do grego onkos – massa, tumor

+ logia – estudo) tirou o seu nome, era usada
para designar uma massa ou volume: o cân-
cer era imaginado como algo pesado no cor-
po. Na época do médico grego Hipócrates, por
volta de 400 a.C., apareceu pela primeira vez
na literatura médica um termo para câncer:
karkinos, palavra grega para “caranguejo”. O
tumor, com vasos inchados ao redor, fez
Hipócrates pensar num caranguejo enterrado
na areia com as patas abertas. Uma imagem
vívida, mas poucos cânceres se parecem com
caranguejos, observa o oncologista Siddhartha
Mukherjee.

Cabe ressaltar que o termo oncologia foi
incorporado à medicina moderna apenas no
século 20. Também chamada de cancerologia,
a oncologia trata de neoplasias, que podem
ser benignas (não cancerígenas) ou malignas
(câncer). Os especialistas explicam que o di-
agnóstico precoce é fundamental para aumen-
tar as chances de cura. Detectado o problema,
vem a escolha da melhor abordagem (cirúrgi-
ca, medicamentos, radioterapia etc.) e, em se-
guida, o contínuo monitoramento do paciente
após o tratamento para evitar recidivas.

Oncologia: o campo da medicina
que enfrenta o câncer

Especialidade médica dedicada a compreender e tratar de uma doença desafiadora

A

Encontro no Institut Radium, Paris, em 4 de
junho de 1928. Na frente, da esquerda para a
direita, Claudius Regaud, Marie Curie, Jean

Perrin e Gaston Doumergue

Memorial Hospital, antigo New York Cancer
Hospital, 1930

Centros pioneiros de pesquisa e
tratamento

As principais áreas da oncologia são
oncologia clínica (uso de medicamentos,
quimioterapia, imunoterapia, terapia alvo), ci-
rurgia oncológica (remoção de tumores), ra-
dioterapia (uso de radiação para destruir cé-
lulas cancerígenas), onco-hematologia (cân-
ceres do sangue, como leucemias e linfomas),

Fotos: Domínio Público
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neuro-oncologia (tumores do sistema nervo-
so) e oncologia pediátrica (câncer em crian-
ças). A oncologia começou a se desenvolver
como especialidade médica no início do sé-
culo 20, especialmente após os avanços em
cirurgia, radioterapia e quimioterapia.

O primeiro centro formal de pesquisa em cân-
cer foi o German Central Committee for Cancer
Research, fundado na Alemanha em 1900. Pou-
cos anos depois surgiram outras instituições
pioneiras, como a American Association for
Cancer Research (Estados Unidos, 1907), cri-
ada para reunir pesquisadores e promover
avanços científicos, e o Memorial Hospital for
the Treatment of Cancer and Allied Diseases
(fundado em 1884, reorganizado em 1910
como hospital dedicado exclusivamente ao
câncer, mais tarde Memorial Sloan Kettering
Cancer Center). Em 1909, na França, em Paris,
surgiu o Institut du Radium, criado pelo governo
francês em parceria com Marie Curie, com foco
em radioterapia e pesquisa científica.

Os mais antigos registros do câncer
Um dos primeiros registros da doença está

no papiro egípcio do século 17 a.C., Papiro
de Edwin Smith, que descreve tumores de
mama. No entanto, não são frequentes as re-
ferências ao câncer antes do século 19, já que
as pessoas morriam de flagelos para os quais
existe tratamento hoje, como tuberculose, có-
lera, varíola, peste ou pneumonia. Com o pro-
longamento da vida humana, o câncer foi le-
vado ao primeiro plano, tornando-se a doença mais

temida da civilização moderna. Siddhartha
Mukherjee, especialista em Hematologia e
Oncologia e professor da Universidade de
Columbia, escreveu uma “biografia” profundamen-
te humana do câncer no seu livro O Impera-
dor de Todos os Males. O livro, que recebeu
o Prêmio Pulitzer de não ficção em 2011, des-
creve a história do estudo e tratamento da do-
ença ao longo do tempo, desde casos antigos
como o da rainha Atossa da Pérsia, a quem,
segundo Heródoto, um escravo removeu uma
mama afetada por câncer. A narrativa concen-
tra-se nos últimos 100 anos, sobretudo a par-
tir da década de 1950, quando já se reconhe-
cia que o câncer era a segunda causa de mor-
te, até as descobertas mais recentes.
Mukherjee mostra a transformação científica,
clínica e social que acompanha o câncer.

Avanços no combate ao câncer
Um problema grave era a implementação

de tratamentos sem conhecimento dos funda-
mentos etiológicos, baseados em tentativa e
erro. Em contraste, Mukherjee descreve con-
tribuições de clínicos e pesquisadores que
viabilizaram avanços. Também aborda movi-
mentos sociais, ações de sobreviventes e fa-
miliares para mobilizar recursos e iniciativas
políticas, como as leis antitabaco. A preven-
ção, junto com a detecção precoce, a investi-
gação das bases biológicas e o desenvolvimen-
to de melhores terapias, resultaram em me-
lhora significativa na mortalidade e na quali-
dade de vida. Mukherjee revela os resultados

Papiro Edwin Smith é um texto de medicina da
antiguidade egípcia e o mais antigo tratado de
cirurgia traumática conhecido na atualidade.

Data de cerca de 1700 a.C., entre as dinastias 16
e 17 do segundo período intermédio. É uma obra
única entre os quatro principais papiros relativos

à medicina que se conhece

Siddhartha Mukherjee,
especialista em
Hematologia e
Oncologia, professor
da Universidade de
Columbia, autor do
livro “O imperador de
todos os males”,
Prêmio Pulitzer de não
ficção em 2011 e
considerado uma das
obras mais influentes
sobre a história do
câncer

Painéis VI e VII do Papiro Edwin Smith/ Academia de Medicina de Nova Iorque

Universidade de Columbia
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da pesquisa genética, que desvendam meca-
nismos íntimos da doença e vão sendo incor-
porados ao tratamento. Ele defende que o cân-
cer não é uma doença, mas muitas, com uma
característica fundamental: o crescimento
anormal das células. E que é exagero dizer
que a guerra contra o câncer está perdida, mas
também não é realista afirmar que pode ser com-
pletamente vencida.

No Brasil, entre as décadas de 1920 e 1930,
o tratamento do câncer alcançou sólidos avan-
ços. Inicialmente predominava a cirurgia, en-
quanto a curieterapia era a única alternativa.
O médico Mário Kroeff teve papel central, tra-
zendo o bisturi elétrico da França e fundando
no Rio de Janeiro/RJ o Centro de Cancerologia
em 1937, posteriormente inte-
grado ao sistema público duran-
te o Estado Novo. A Segunda
Guerra Mundial impulsionou a
cooperação sanitária com os Es-
tados Unidos e introduziu a mos-
tarda nitrogenada, marco inicial
da quimioterapia. Em 1941 foi cria-
do o Serviço Nacional do Câncer,
também liderado por Kroeff, que
articulou campanhas nacionais e
fomentou a Revista Brasileira de
Cancerologia. Apesar de dificul-
dades estruturais, o Instituto
Nacional de Câncer (INCA) ga-
nhou sede definitiva em 1957 e
tornou-se referência nacional.
Nos anos 1950, com a volta de

Vargas à presidência e a criação do Ministé-
rio da Saúde, fortaleceu-se a política pública
de combate ao câncer. Antonio Prudente de
Morais assumiu protagonismo, organizando
o VI Congresso Internacional de Câncer na
cidade de São Paulo, evento que fortaleceu a
especialização da oncologia clínica no País.

Estudos e tratamentos no Brasil
A quimioterapia começou de forma

empírica, com iniciativas pioneiras de médi-
cos como Sebastião da Silva Campos. Nos
anos 1960, já na nova sede, o INCA consoli-
dou sua atuação, e o câncer passou a ser trata-
do com a mesma relevância das doenças
cardiovasculares. O termo “cancerologista” foi

substituído por “oncologista” e
instituições como a Liga Baiana
Contra o Câncer já publicavam
periódicos especializados. Em
1963, nasceu a Campanha Na-
cional de Combate ao Câncer e,
em 1967, surgiu o Hospital de
Oncologia do INPS. Nos anos
1970, consolidou-se o ensino e
a residência médica em
Oncologia Clínica, com figuras
como Lourival Perri Chefaly e
José Ramos Júnior. O INCA or-
ganizava reuniões
multidisciplinares e protocolos
pioneiros de quimioterapia,
como o uso combinado de cinco
drogas (5-FU, Methotrexate,

Mário Kroeff, pioneiro
da oncologia no Brasil

Inauguração da nova sede do Instituto Nacional
de Câncer, na Praça da Cruz Vermelha, Rio de

Janeiro/RJ, 1957

Criação, em 1948, do Ambulatório Preventivo do
Câncer Ginecológico, no Instituto de Ginecologia,
órgão da Faculdade de Medicina da Universidade
do Brasil, no Rio de Janeiro, pioneiro na utilização

da citologia esfoliativa e da colposcopia

Fotos: Fiocruz
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Ciclofosfamida, Vincristina e Prednisona), que
alcançaram altas taxas de resposta em câncer
de mama. Destacam-se também avanços estru-
turais, como ambientes livres de germes para paci-
entes imunossuprimidos, que deram origem ao
Centro de Transplante de Medula Óssea
(CEMO). A atuação de médicos como Moacyr
Alves dos Santos Silva foi decisiva para moderni-
zar práticas da oncologia clínica como especiali-
dade curativa.

A transição da cancerologia para a oncolo-
gia clínica, a institucionalização da especialidade
no Brasil, os primeiros protocolos de quimioterapia
e o início de práticas inovadoras, como o trans-
plante de medula óssea, foram etapas da con-
solidação da oncologia no País. Atualmente, é uma
das especialidades médicas mais complexas, com
sociedades próprias, como a Sociedade Bra-
sileira de Oncologia Clínica (SBOC).

Jonas Soares de Souza

O piracicabano Antônio Prudente
de Meireles de Morais foi um dos
primeiros médicos brasileiros a
dedicar sua carreira ao estudo
sistemático do câncer e
a trazer para o País práticas e
conhecimentos internacionais

Antônio Prudente Meirelles
de Moraes, um dos primeiros
médicos brasileiros a dedicar
sua carreira ao estudo sistemá-
tico do câncer e a trazer para o
Brasil práticas e conhecimentos
internacionais, nasceu em
Piracicaba/SP em 8 de julho de
1906 e faleceu no Rio de Janei-
ro em 17 de julho de 1965. Ele
e sua esposa Carmen Annes
Prudente foram pioneiros na
luta popular contra o câncer no País. Neto do
ituano Prudente de Moraes, primeiro presi-
dente civil da República, formou-se pela Fa-
culdade de Medicina da USP em 1928. Em
seguida, aperfeiçoou-se em Berlim, na Ale-

Fachada atual do Hospital Borges da Costa (2010), antigo Instituto do Radium, Belo Horizonte/MG Memorial Sloan Kettering Cancer Center, Nova York

Memorial Sloan Kettering Cancer CenterFiocruz

manha, em técnicas recons-
titutivas de tecidos afetados por
tumores, utilizando bisturis elé-
tricos desenvolvidos pelo notá-
vel médico alemão Franz Keys-

ser e sua equipe. Antonio Prudente de Mo-
rais desempenhou papel fundamental na con-
solidação da oncologia no Brasil, tornando-
se uma referência na organização e difusão
do conhecimento científico sobre o câncer.
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Antonio Prudente de Morais, referência na oncologia
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HAC chegou a Itu/SP. No dia 25 de mar-
ço de 2026 foi inaugurado oficialmente
o ambulatório de quimioterapia da insti-

tuição, instalado no antigo prédio da Mater-
nidade Borges da Santa Casa de Misericórdia
de Itu, localizado na Rua Joaquim Bernardes
Borges. O ambulatório iniciou o funcionamen-
to, de forma escalonada, no último dia 28 de
abril. Inicialmente, foram encaminhadas pa-
cientes portadoras de câncer de mama e, pro-
gressivamente, serão atendidos pacientes de
outros tipos dessa enfermidade.

São sete profissionais, sendo médicos
oncologistas clínicos, dois enfermeiros, dois
farmacêuticos e uma recepcionista, que atua-
rão no atendimento aos pacientes. Eles rece-
beram dois treinamentos com os profissionais
que atuam no atendimento do HAC em Jahu/
SP. Os treinamentos ainda estão sendo reali-
zados e se estenderão durante os primeiros
meses de funcionamento, sempre de acordo
com os protocolos HAC de atendimento. Para
a implantação do ambulatório de Itu, foram
investidos setecentos e cinquenta mil reais em
mobiliário e equipamentos.

A infraestrutura do ambulatório conta com
recepção, dois consultórios, áreas administra-
tiva, de triagem, de guardar medicamentos/
insumos, salas de preparo e manipulação de
medicamentos (farmácia), para dispensação
de fármacos,  de injetáveis (procedimentos de
enfermagem, ambiente do servidor, depósito
de material de limpeza e expurgo, salas de
espera e de infusão (uma com duas macas e
outra com 10 poltronas). Os ambientes são
equipados com acessibilidade e sanitários,
inclusive com outro destinado exclusivamen-
te aos colaboradores do ambulatório.

Nessa unidade avançada de saúde do HAC
em Itu serão realizados consultas ambulato-
riais com médicos oncologistas, quimiote-
rapia, hormonioterapia e seguimento ambula-
torial. O início das atividades é restrito ao tra-

Hospital Amaral Carvalho (HAC) chega a
Itu com ambulatório de quimioterapia
Unidade localizada na antiga Maternidade Borges irá otimizar atendimento oncológico para toda a região

O

O artista plástico e professor ituano Luciano Luz criou este desenho (acima, à direita) da fachada do
Ambulatório Oncológico de Quimioterapia do HAC em Itu, instalado na antiga Maternidade Borges rico

em detalhes, feito a lápis, e o deu de presente à Revista Campo&Cidade.
O artista esbanjou talento e extrema criatividade

Tucano

A primeira paciente
atendida em Itu foi a
cuidadora Edna Maria
de Oliveira, 71 anos,
diagnosticada com
câncer de mama em
outubro de 2023.
Ela fez a cirurgia de
mastectomia no HAC
Jahu. A paciente
segue em tratamento
e está feliz por não
precisar se deslocar
mais até aquela cidade. “Muito bom o atendimento,
ficou tudo mais prático”, afirma a moradora do
Bairro Residencial Itaim

TucanoDivulgação/HAC
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tamento por hormonioterapia e quimioterapia
infusional. O acesso ao ambulatório ituano
será por meio de demanda programada,
indicada pela equipe de Jahu. Atualmente, 378
pacientes de Itu (cada um em sua fase do tra-
tamento oncológico) são acompanhados na-
quela cidade por meio do SUS (Sistema Úni-
co de Saúde).

A solenidade de inauguração contou com
a presença de diversas autoridades políticas e
religiosas, incluindo o prefeito Herculano Pas-
sos (Republicanos). “A implantação do Hos-
pital Amaral Carvalho em Itu foi uma promes-
sa de campanha e a inauguração do Ambula-
tório de Quimioterapia é um momento histó-
rico que ficará marcado como uma conquista
realizada, um esforço de muito tempo”, disse
o chefe do Executivo ituano, o qual, durante
seus dois mandatos como deputado federal,
foi um grande apoiador do Hospital Amaral
Carvalho.

O diretor superintendente do HAC, Anto-
nio Luís Cesarino de Moraes Navarro, afir-
mou que o ambulatório vai trazer muitos be-
nefícios para centenas de pacientes que fazem
tratamento em Jahu e, muitas vezes, têm que
viajar a uma distância muito longa. “Inicial-
mente será a quimioterapia, depois o início

Prefeito Herculano Passos
discursa durante a inauguração

do Ambulatório de
Quimioterapia do HAC em Itu

Fotos: Tucano

Momento do descerramento das placas de Inauguração do Ambulatório
de Quimioterapia do HAC, inaugurado no dia 25 de março de 2026, na presença de

diversas autoridades municipais, estaduais e federais

Diretor superintendente
do HAC, doutor Antonio

Luis Cesarino
de Moraes Navarro

do programa de prevenção de câncer. Eu acho
que isso é extremamente importante. Nós pre-
cisamos ter um diagnóstico cada vez mais rá-
pido para aumentar o índice de cura e
sobrevida”, declarou.

Futuro hospital
A próxima etapa será a construção do

CACON (Centro de Assistência de Alta Com-
plexidade em Oncologia) do HAC em Itu. Para
isso, o prefeito Herculano e a primeira-dama
Rita Passos conquistaram junto ao Governo
do Estado a doação para a Fundação Amaral
Carvalho de uma área de 76 mil metros qua-
drados, na região do Bairro Cidade Nova -
Pirapitingui. O CACON está em fase de de-
senvolvimento de projetos e captação de re-
cursos por parte da Fundação Amaral Carva-
lho. CACON é um estabelecimento hospita-
lar habilitado pelo SUS para prestar assistên-
cia integral, especializada e de alta complexi-
dade a pacientes com câncer. Eles diagnosti-
cam e tratam todos os tipos de câncer, inclu-
indo obrigatoriamente radioterapia, quimio-
terapia, cirurgia e cuidados paliativos.

“A excelência do Amaral Carvalho chega
a Itu e, pela primeira vez na história da saúde
pública local, muitos pacientes poderão ter

acompanhamento de referência oncológica
mais perto de suas casas, amenizando o des-
conforto do deslocamento até Jahu. E com a
construção do CACON, Itu sediará o primei-
ro hospital 100% oncológico da macrorregião
de Sorocaba/SP, beneficiando milhares de pes-
soas”, afirmou o  secretário municipal de Saú-
de, Tiago Texera.

A unidade, que será construída em parce-
ria entre a Fundação e a Prefeitura, deverá con-
tar com 330 leitos oncológicos, mais de 2 mil
profissionais - segundo informou o Governo
do Estado -, serviços de radiologia e
quimioterapia, além de 30 centros cirúrgicos
para procedimentos de alta complexidade, in-
cluindo neurocirurgia e cirurgias de cabeça e
pescoço. O futuro hospital será projetado para
atender pacientes de 48 municípios da região.
“Investir em saúde é salvar vidas. A área doa-
da fica próxima ao Ambulatório Médico de
Especialidades (AME), local em que se tor-
nará, com a construção do Hospital Amaral
Carvalho, um complexo de saúde. Essa con-
quista para Itu e região salvará vidas por mui-
tos e muitos anos e essa é a política do bem”,
afirmou Rita Passos.

Também serão realizados no futuro hospi-
tal procedimentos em quimioterapia, radiote-

José Fernando de Souza/Staff News



MARÇO/ABRIL DE 2026 • Revista Campo&Cidade 13



14 Revista Campo&Cidade • MARÇO/ABRIL DE 2026

rapia, cirurgias oncológicas e atendimento es-
pecializado. Em visita a Itu no dia 12 de mar-
ço, o governador Tarcísio de Freitas (Repu-
blicanos) afirmou que as obras devem come-
çar ainda em 2026, estimativa possível, se-
gundo Antonio Navarro. “É óbvio que se trata
de um projeto bastante grande e quando a gen-
te fala obra, nós falamos também de preparar
o terreno. Tem todo um preparo do terreno,
um projeto a ser executado no preparo das
fundações. Mas a obra deve começar este ano,
sim”, afirmou o diretor superintendente do HAC.

Para a construção, serão necessários recur-
sos federais, estaduais e também da iniciativa
privada, a qual pode destinar parte do Impos-

to de Renda devido ao projeto. Além disso,
poderão ser realizados eventos de arrecada-
ção de fundo para contribuir na construção do
futuro hospital. Exemplo nesse sentido é a 3ª
Festa Solidária de Itu e região, a ser realizada
na Capela do Jacuhu nos dias 22 e 23 de agos-
to. No dia 28 de novembro do ano passado, o
Jantar do Bem promovido pela loja maçônica
Fraternidade Ituana no Espaço Santa Rita tam-
bém arrecadou recursos para a instalação da
Fundação Amaral Carvalho em Itu.

Clínicas oncológicas
Além do atendimento público, Itu conta

com clínicas privadas de atendimento a paci-

Governador Tarcísio de Freitas assinou no dia 12 de março de 2026 o decreto de doação do terreno
que abrigará o futuro HAC em Itu na região do Bairro Cidade Nova - Pirapitingui

João Valério/Governo do Estado de SP

entes oncológicos. É o caso da Neo Onco, que
nasceu há cerca de 20 anos a partir do desejo
dos médicos Leonardo e Fabrício Bossi de
oferecer um atendimento oncológico mais
completo, humanizado e com estrutura mo-
derna na região. A Neo Onco oferece atendi-
mento completo, incluindo consultas e trata-
mentos. A Neo Onco expandiu sua atuação e
hoje está presente em municípios paulistas
como Amparo, Indaiatuba e Valinhos, além
de parceria recentemente construída com a
Clínica Oncocenter da capital paulista.

Já a Onco Itu surgiu há 13 anos, a partir da
proposta de proporcionar cuidados oncoló-
gicos mais próximo, acolhedor e individuali-
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O Ambulatório de Oncolo-
gia do HAC passou a ocupar às
instalações da antiga Materni-
dade Borges, localizada ao lado
da Santa Casa de Misericórdia
de Itu. Essa unidade de saúde
maternal ituana foi  inaugura-
da no dia 12 de março de 1939
pela mesa administrativa da Irmandade da
Santa Casa de Misericórdia de Itu na segun-
da etapa prevista no “Legado Borges”, por
meio do expressivo recurso deixado por Joa-
quim Bernardo Borges (1835-1921), que foi
um importante comerciante português e filan-

Fachada da Maternidade Borges, inaugurada em 1939 graças
ao espólio deixado pelo português  Joaquim Bernardo Borges

Lendária
Maternidade

Borges

Setimo Catherini/Arquivo Campo&Cidade

A Neo Onco
nasceu há cerca
de 20 anos e
oferece
atendimento
completo para
pacientes
oncológicos

Dra. Camila O. Z.
Alfieri é enfermeira

oncológica e uma
das fundadoras da

Onco Itu

Divulgação/Neo Onco

zado. Atualmente a clínica atende, em média,
100 pacientes por mês. “Nosso principal di-
ferencial é o conceito de ‘oncologia com
amor’, que traduz nosso compromisso em ofe-
recer não apenas tratamento, mas cuidado in-
tegral”, afirma a enfermeira oncológica Camila
Oliva Zanotto Alfieri, uma das fundadoras, ao lado
de seus  pais, da clínica que expandiu suas ati-
vidades também para Indaiatuba.

Antes, em 2008, os médicos Dr. Paulo
Eduardo Bispo dos Santos Prado e Dr. José
Emílio Chierighini, em sociedade com o em-
presário e ex-secretário de Saúde da Estância
Turística de Itu, Ademir de Campos, funda-
ram o Centro de Oncologia de Itu, também
conhecido como ONCOITU, que funcionou
no Hospital Nossa Senhora da Candelária até
2010, ocasião em que teve encerradas as suas
atividades.

A Unimed Salto/Itu também realiza aten-
dimento oncológico por meio do Programa
Rastreio Oncológico da PROMOPREV (Me-
dicina Preventiva), que foi criado para ofere-
cer acompanhamento contínuo e personaliza-
do a beneficiários elegíveis, incentivando o
cuidado preventivo e o diagnóstico precoce.
Em 2025, mais de 5.300 mulheres dentro dos
critérios de risco realizaram o exame, com a
cobertura do rastreio do programa atingindo
86%. A Unimed Salto/Itu conta também com
o Espaço Vida, centro oncológico que possui

estrutura completa e
equipe multidisciplinar.

O atendimento on-
cológico da Unimed Sal-
to/Itu teve início no fim
da década de 1990, se-
gundo o diretor-presi-
dente Dr. Arnaldo Pas-
safini Neto. “Toda a
oncologia era realizada
em Sorocaba e monta-
mos um serviço dentro
do nosso hospital de Sal-
to/SP”, afirma. Os médi-
cos Alberto Jorge
Fernandez Y Sagarra e
Regina Aparecida
Martinho Y Sagarra, que

vieram de Campinas/SP, foram os precurso-
res no tratamento oncológico na rede.

Já em Indaiatuba, o HAOC (Hospital
Augusto de Oliveira Camargo) atua como
uma unidade de atendimento, a qual está
integrada à Diretoria Regional de Saúde
(DRS VII - Campinas/SP). Por ser uma insti-
tuição que atua em parceria com o sistema
público, o acesso dos pacientes aos seus
serviços ocorre de forma organizada via
CROSS (Central de Regulação de Ofertas de
Serviços de Saúde).

André Roedel

sem pagamentos mensais. Era para serem
pagos duzentos  mil reais por mês, segundo o
judiciário. Paula Leite explicou ainda que “o
governo anterior ofereceu cem mil reais. A
mesa da Irmandade achou impróprio e espe-
rou a mudança de governo”. O vice-provedor
deixou claro em suas palavras ao enfatizar:
“Todo mundo é a favor de um hospital de cân-
cer em Itu. A Irmandade vai buscar uma solu-
ção melhor e menos traumática para manter
o legado”, concluiu.

Já a Secretaria Municipal de Saúde infor-
ma que a Prefeitura de Itu detém a responsa-
bilidade pela estrutura predial da Santa Casa
e que realizou a reforma completa da ala
mencionada mediante processo licitatório. As
obras de reforma do espaço foram executa-
das com recursos próprios no montante de
dois milhões de reais. (AR)

tropo. Na primeira etapa, em 1924, com os mes-
mos recursos, foi fundado o Instituto Borges de
Artes e Ofícios (IBAO).

Segundo afirmou o atual vice-provedor da
Irmandade, Raul de Paula Leite, “existe uma
exploração do prédio, desde o governo anterior,
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ra Natal de 1915 quando um gesto si-
lencioso começou a redesenhar o desti-
no da saúde no interior paulista. Em um

país ainda marcado por altos índices de mor-
talidade materna e infantil, o casal Domingos
Pereira de Carvalho e Anna Marcelina
Campanhã de Carvalho decidiu transformar
solidariedade em ação concreta. O casal doou
terras e recursos para a construção da Mater-
nidade do Jahu, com o objetivo de oferecer
assistência digna às gestantes, especialmente
às mais vulneráveis.

Naquele momento, não havia como prever
que aquela iniciativa, nascida sob o signo do
cuidado com a vida em seu início, daria ori-
gem a um dos mais importantes centros de refe-
rência em oncologia do Brasil. Mas ali já estava
presente o princípio que guiaria toda a trajetó-
ria do Hospital Amaral Carvalho: a capacida-
de de responder, com sensibilidade e eficiên-
cia, aos grandes desafios da saúde pública.

A maternidade foi concebida com um olhar
inovador para sua época. Mais do que aten-
der partos, propunha um cuidado integral,
acompanhando mulheres no pré e no pós-na-

tal e garantindo atenção aos recém-nascidos.
Era um modelo ainda raro no início do século
20, que antecipava conceitos que só décadas
depois seriam incorporados de forma mais
ampla às políticas públicas de saúde.

Com o passar dos anos, no entanto, a insti-
tuição compreendeu que sua missão precisa-
va evoluir junto com as demandas da socie-
dade. Em 1954, ampliou sua atuação e se tor-
nou hospital geral. Já na virada das décadas
de 1960 e 1970, diante do avanço do câncer

Um século de transformação, ciência e
humanidade a serviço da vida

Hospital Amaral Carvalho, em Jahu/SP, construiu uma trajetória marcada por inovação, excelência em

oncologia e compromisso com a saúde pública brasileira

E

Fundado em 25 de dezembro de 1915, o Hospital
Amaral Carvalho nasceu como maternidade.
Dedicado à vida desde o primeiro instante,

a missão atravessa gerações

O Hospital Amaral Carvalho nasceu quando
Domingos Pereira de Carvalho e Anna Marcelina
Campanhã de Carvalho doaram terras e recursos

para a construção da Maternidade do Jahu

Fotos: Coleção Hospital Amaral Carvalho

como um dos principais desafios da saúde
pública no país, deu um passo decisivo e es-
pecializou-se em oncologia, tornando-se a pri-
meira unidade hospitalar com esse perfil no
interior de São Paulo.

Essa transição foi mais do que uma mu-
dança estrutural, representou uma inflexão de
visão. Em um período em que o câncer ainda
era cercado por desconhecimento e estigmas,
o Hospital Amaral Carvalho assumiu um pa-
pel pioneiro, investindo em diagnóstico, tra-
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tamento e formação de equipes especializadas.
O atual diretor superintendente do Hospi-

tal Amaral Carvalho, Antonio Cesarino de
Moraes Navarro, lembra que, naquela época,
quase não havia diagnóstico e não havia tra-
tamento minimamente adequado. “Muita gen-
te desconhecia a doença, e a própria ciência
ainda engatinhava nesse campo”, afirma. Se-
gundo ele, a evolução da instituição sempre
esteve ligada à capacidade de adaptação. “Nós
estamos sempre nos transformando, tendo um
conhecimento maior da oncologia e também do
diagnóstico e do tratamento”, completa. Para ele,
essa transformação foi decisiva para enfrentar uma
doença que desafia o mundo até hoje.

Ao longo das décadas, essa lógica de trans-
formação contínua consolidou o hospital como
referência nacional. A criação da Fundação

trópica do Brasil especializada em oncologia.
Mais do que crescer em tamanho, a insti-

tuição estruturou-se sobre bases profissionais,
com gestão integrada e foco permanente em
qualidade assistencial. Segundo Navarro, os
fatores que permitiram que o Hospital alcan-
çasse esse protagonismo passam por uma ges-
tão sólida em todas as áreas, não apenas na
medicina, mas também em recursos humanos,
tecnologia e infraestrutura. “E, acima de tudo,
no fator humano, que é fundamental. As pes-
soas precisam estar sempre atualizadas, pron-
tas para as inovações”, completa

Essa combinação entre gestão eficiente e
compromisso social se reflete em números de
grande impacto. Em 2025, o Hospital Amaral
Carvalho realizou mais de 1,8 milhão de pro-
cedimentos, atendendo 88.119 pacientes de

De maternidade a hospital geral, em 1954, veio a se tornar, nas
décadas de 1960 e 1970,  pioneiro na especialização em oncologia no

interior do Estado de São Paulo

Antonio Cesarino
de Moraes
Navarro, diretor
superintendente do
Hospital Amaral
Carvalho de Jahu,
destaca a trajetória
da instituição como
símbolo de
excelência,
compromisso e
humanização na
saúde brasileira

Em 2025, o
Hospital Amaral
Carvalho realizou
mais de 1,8 milhão
de procedimentos,
atendendo quase
90 mil pacientes de
todo o país. Mais
de 90% pelo SUS.
A autora da foto,
Márcia Aparecida
Peres da Silva
Ferreira, foi uma
das pacientes
atendidas e
recuperadas no
HAC

Coleção Hospital Amaral Carvalho
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Amaral Carvalho, em 1980, representou um
marco importante nesse processo, ao reunir as
entidades vinculadas ao Hospital sob uma es-
trutura única e fortalecer sua governança. Hoje,
a Fundação é a terceira maior entidade filan-

Márcia Aparecida Peres da Silva Ferreira
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todo o país, 91,2% pelo SUS,
vindos de 1.004 municípios.

A complexidade da atuação
também se destaca, foram mais
de 1 milhão de exames labo-
ratoriais, 184 mil exames de
imagem e 2.300 exames de
PET-CT. Nos procedimentos
de alta complexidade, o Hos-
pital realizou 243 transplantes
de medula óssea, consolidan-
do-se como o maior do Brasil,
com mais de 4,6 mil desde 1996,
além de 16.755 cirurgias e mais
de 61 mil atendimentos em
quimioterapia.

Para Navarro, esses resul-
tados são fruto de uma estraté-
gia consistente e de uma ges-
tão baseada em critérios pro-
fissionais. Ele também desta-
ca a importância da sustenta-
bilidade financeira. “Conse-
guimos estruturar modelos de
captação de recursos que financiam tanto a
operação quanto os investimentos, com apoio
da sociedade, dos governos e também da saú-
de suplementar”, completa.

Mas o Hospital Amaral Carvalho não se
define apenas por sua capacidade técnica. Sua
identidade está profundamente ligada à
humanização do cuidado. Essa dimensão é
destacada pelo jornalista e pesquisador Luiz
Carlos de Carvalho Teixeira de Freitas, que vê na ins-

Segundo o secretário
municipal de Saúde de
Jahu, José Aparecido

Segura Ruiz, o impacto do
Hospital na cidade se traduz
em cuidado real com mais

acesso, menos deslocamen-
tos e avanços concretos na
prevenção, com queda nos
indicadores de câncer de

colo do útero e ampliação de
exames como o Papanicolau

Mais do que excelência técnica, o Hospital Amaral
Carvalho é marcado pela humanização do cuida-
do, essência que define sua atuação todos os dias

O Hospital Amaral Carvalho é referência em
tecnologia oncológica, unindo inovação,

conhecimento e cuidado

Ass. Imprensa Prefeitura de Jahu

tituição um exemplo concreto do
potencial do sistema público de
saúde brasileiro.

Segundo ele, o diferencial
do hospital está na combina-
ção entre dois conceitos funda-
mentais: resolutividade e reso-
lubilidade. O Hospital é reso-
lutivo porque entrega resulta-
dos clínicos efetivos e também
é resolúvel porque atende às
necessidades humanas do pa-
ciente, sociais, emocionais e
logísticas, aponta o escritor.

Essa abordagem se mate-
rializa em iniciativas como a
rede de ligas de combate ao
câncer, que mobiliza cerca de
4.800 voluntários em quase 200
municípios. Em muitos casos,
são essas redes que garantem
transporte e suporte aos pacien-
tes, reduzindo praticamente a zero
o abandono dos tratamentos.

A relevância do hospital também se reflete
no âmbito local e regional. Para o secretário
municipal de Saúde de Jahu, José Aparecido
Segura Ruiz, a instituição é um ativo estraté-
gico, reconhecida pela excelência no tratamen-
to oncológico e pelo atendimento humanizado.
“Para Jahu, é motivo de orgulho contar com
um Hospital desse porte”, afirma o secretário.

O Hospital amplia a oferta de serviços
especializados, reduz a necessidade de deslo-

Fotos: Coleção Hospital Amaral Carvalho

camento para grandes centros e fortalece a rede
local, tornando o atendimento mais resolutivo.
Segundo o secretário, os impactos já aparecem em
indicadores de saúde, como a redução de casos de
câncer de colo do útero, resultado de ações
itinerantes e da ampliação do acesso a exa-
mes preventivos. Além disso, a instituição
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também impulsiona a economia, gerando em-
pregos e consolidando Jahu como polo regio-
nal de saúde. Mesmo com uma trajetória con-
solidada, o Hospital Amaral Carvalho man-
tém o olhar voltado para o futuro. Em 2025,
iniciou o programa de transplante hepático, am-
pliando sua atuação em alta complexidade, e avan-
çou na implementação de terapias inovadoras,
como a Car-T Cell, considerada uma das mais
promissoras no tratamento do câncer. Também
investe na expansão física, com novos proje-
tos em cidades como Bauru/SP e Itu/SP.

Os desafios, no entanto, são constantes.
“As inovações surgem a todo momento e o
custo delas é elevado”, aponta Navarro. Mas,
segundo ele, é justamente isso que permite
fazer cada vez mais e melhor. O superinten-
dente do Hospital afirma que a oncologia exi-
ge atualização permanente, e é preciso estar
preparado para isso.

Ao refletir sobre a trajetória da instituição,
Navarro destaca que, desde 1915, o Amaral Car-
valho se coloca diante dos grandes desafios da
saúde no Brasil, da mortalidade materna e infan-
til às crises sanitárias e, mais recentemente, ao cân-
cer, consolidando seu papel histórico no país.

Entre passado e futuro, o hospital mantém
a essência do cuidado com a vida aliada à ex-
celência técnica, gestão eficiente e sensibili-
dade humana. Um espaço onde ciência e soli-
dariedade caminham juntas, oferecendo não
apenas tratamento, mas também esperança a
milhares de brasileiros.

Rodrigo Tomba

O trabalho do jornalista e
pesquisador Luiz Carlos de
Carvalho Teixeira de Freitas
resulta em uma importante
contribuição para a preserva-
ção da memória da saúde fi-
lantrópica no Brasil. Em uma
trilogia dedicada à Fundação
e ao Hospital Amaral Carva-
lho, o autor constrói um am-
plo painel histórico que arti-
cula narrativa documental,
análise institucional e refle-
xão social.

As obras Café, Carvalho

e Caridade (2005), Repas-

sando Dádivas e o livro mais
recente em elaboração, Hos-

pital Amaral Carvalho: sal-

vando vidas, cuidando de pes-

soas, abordam diferentes fa-
ses da trajetória da instituição,
que nasceu de um gesto de filantropia no início
do século 20 e se consolidou como referência
nacional em oncologia.

No primeiro livro, Freitas resgata a histó-
ria da família Carvalho e o contexto que le-
vou à criação da fundação, evidenciando o
papel pioneiro da iniciativa no interior pau-

lista. Já em Repassando Dá-

divas, o foco recai sobre a ex-
pansão da rede de volunta-
riado, hoje considerada uma
das maiores do país no apoio
a pacientes com câncer, pre-
sente em centenas de muni-
cípios. A obra mais recente,
ainda em produção, propõe
um retrato abrangente das
atividades médicas, assisten-
ciais e científicas do hospi-
tal, com linguagem acessível
ao grande público.

Mais do que reconstituir
fatos históricos, os livros
destacam elementos estrutu-
rantes do modelo de atuação
da instituição, como a inte-
gração entre assistência mé-
dica, apoio social e mobili-
zação comunitária. A produ-

ção literária de Freitas também evidencia per-
sonagens e decisões que foram determinantes
para a consolidação do hospital como centro
de excelência, como a especialização em
oncologia a partir da década de 1970 e a arti-
culação com o sistema público de saúde.
(R.T.)

Memória e saúde na trilogia que conta
a história do Hospital Amaral Carvalho

O jornalista e pesquisador
Luiz Carlos de Carvalho

Teixeira de Freitas contribui
para a preservação da

memória da saúde filantrópica
no Brasil. Em uma trilogia

sobre a Fundação e o Hospital
Amaral Carvalho, constrói um

amplo e consistente painel
histórico

 Arquivo pessoal
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CONSTANTE EXPANSÃO

DO GRUPO LORENZON
INAUGURAÇÃO DA SEDE DA LOCADORA DE MÁQUINAS E FERRAMENTAS
MARCOU OS SEUS 76 ANOS DE INOVAÇÃO E CRESCIMENTO NA REGIÃO

A sede matriz da Locadora de Maquinas e Ferramentas fica instalada na rotatória da Avenida Dr. Octaviano Pereira Mendes (Marginal) em Itu

INFORME PUBLICITÁRIO

Casal Carlos Coral Lorenzon (Carlito) e Ana
Luiza Ianni Lorenzon durante o corte do bolo

dos 76 anos do Grupo Lorenzon

Na manhã do sábado, 14 de março
de 2026, o Grupo Lorenzon inaugurou
na Avenida Dr. Octaviano Pereira Men-
des (Marginal) nº 1191, em Itu/SP, o
prédio sede da matriz de sua Locado-
ra de Máquinas e Ferramentas em cli-
ma festivo, pois também na ocasião
comemorou-se 76 anos de atividades
dessa longeva marca, instituída no
mercado pelo italiano Narciso Lorenzon
por meio uma modesta empresa de
enrolamento de motores elétricos
quando ele se estabeleceu na cidade
em 1950.

Com sangue novo e empenho dos
descendentes de Narciso nas últimas
décadas, o Grupo Lorenzon passou a
atuar no ramo de venda e locação de
máquinas e ferramentas nos municí-
pios paulistas de Salto, Indaiatuba,

Itupeva e Porto Feliz, conquistando com
sucesso fiel clientela, cada vez mais,
em razão da qualidade e do bom aten-
dimento prestados.

Clientes, familiares, amigos e forne-
cedores foram recepcionados pelos di-
retores durante animado café da manhã
nas instalações da matriz da locadora.

O diácono Estevão Scalet abençoou
as novas instalações e os convidados
que prestigiaram o evento. Em segui-
da, o diretor Carlos Coral Lorenzon
(Carlito) descerrou a placa de inaugu-
ração sob os aplausos dos presentes.

Promotores das marcas Kärcher,
Makita, Sika e Toyama expuseram seus
respectivos produtos ao público duran-
te a confraternização de inauguração,
evento que marcou os 76 anos de fun-
dação do Grupo Lorenzon.
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TucanoTexto e fotos:

Diretores e colaboradores deram boas-vindas aos convidados
Carlos Coral Lorenzon (Carlito) expressou alegria
ao descerrar a placa de inauguração do prédio

Equipe de atendimento aos clientes da Locadora de Máquinas e Ferramentas

Diácono Estevão Scalet abençoou as instalações da sede matriz da Locadora de Máquinas e Ferramentas e convidados

Familiares e amigos comemoraram com alegria o duplo evento o qual marcou os 76 anos do Grupo Lorenzon e
a inauguração do prédio da matriz da Locadora de Máquinas e Ferramentas

O ex-colaborador do Grupo Lorenzon, Ulisses Cristofoletti
(penúltimo), que atuou ao lado de Narciso Lorenzon e seu filho

Carlito durante muito anos, desde quando era menino,
esteve presente para cumprimentar a família empreendedora.

Ulisses disse que trabalhou na empresa durante 44 anos
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ara muitos pacientes de Itu/SP em trata-
mento contra o câncer, o atendimento
oncológico em Jahu/SP passou a integrar

suas respectivas rotinas de vida ao longo dos
últimos anos. A cerca de 264 quilômetros de
distância, aquela cidade do Centro-Oeste
Paulista se tornou destino para consultas mé-
dicas, exames e procedimentos, exigindo lon-
gas e exaustivas  horas de viagem de ida e volta.
Pacientes relatam que principalmente o retorno a
Itu é muito sofrido após passarem pelo trata-
mento no HAC. Alguns chegam a dizer que
dá a impressão que Itu nunca vai chegar.

Dependendo da etapa do tratamento, as idas
podem ser semanais ou até mais frequentes,
com saídas ainda de madrugada e retorno ape-
nas no fim do dia em ônibus disponibilizados
pela Prefeitura da Estância Turística de Itu. A
logística envolve desde o transporte até o
acompanhamento de familiares, em uma di-
nâmica que se repete ao longo de semanas,
meses e até anos. Com a possibilidade de aten-
dimento mais próximo, a mudança tende a
impactar positivamente de forma direta nessa
rotina. Menos tempo na estrada significa me-
nos desgaste físico e emocional e uma reorga-

O tratamento começou em
maio de 2023 e incluiu ses-
sões de quimioterapia, além
de radioterapia e cirurgia. Ao
todo, o processo se estendeu
por cerca de dois anos. Em
junho do ano passado, du-
rante exames de acompa-
nhamento, um novo nódu-
lo foi identificado, dessa
vez no fígado. Após a
biópsia, Maria Helena ini-
ciou outro ciclo de quimio-
terapia, finalizado em ou-
tubro de 2025, quando os
exames não apontaram mais
sinais da doença no órgão.

Mesmo assim, ela segue com as viagens
até Jahu para dar continuidade ao acompanha-
mento. As idas começam cedo: Maria Helena
sai de casa , na Vila Gatti, por volta da 1h da
madrugada e segue a pé, sozinha, até a rodo-
viária, de onde parte o transporte para o aten-
dimento. Ao longo desse período, transformou
a experiência em relato. Incentivada pelo ir-
mão e por uma amiga, escreveu e publicou,

A difícil longa viagem de Itu a Jahu
Pacientes oncológicos relatam o desgaste físico e emocional do trajeto para o tratamento. A

instalação do Ambulatório Oncológico de Quimioterapia do Hospital Amaral Carvalho (HAC) no

município desperta esperança e é avaliado de maneira positiva

P

Maria Helena Coelho enfrenta o
câncer há três anos e escreveu um

livro em 2024 para relatar as
experiências em relação à sua

doença e fé

nização na vida de quem
enfrenta a  terrível doença
do câncer, inclusive até mes-
mo em termos familiares.

É o caso de Maria He-
lena Coelho, 59 anos, que
vive essa realidade há três
anos. Antes mesmo do pró-
prio diagnóstico, o câncer já
fazia parte do histórico fa-
miliar. A mãe, Gasparina
Coelho dos Reis, foi
diagnosticada com câncer
no útero e precisou fazer o
procedimento de histe-
rectomia. Em 2023, a irmã,
Tereza Coelho, morreu aos
53 anos após um longo período de tentativas
para identificar a doença. Segundo Maria He-
lena, a demora no diagnóstico impactou dire-
tamente na evolução da enfermidade. “A mi-
nha irmã, na verdade, faleceu porque Itu não
tinha estrutura”, afirma.

No mesmo ano, Maria Helena percebeu um
nódulo no seio esquerdo. A confirmação do
câncer a levou ao encaminhamento para Jahu.

Beatriz Pires
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José Fernandes da Cruz (terceiro da esquerda para a direita)
ao lado de familiares e amigos

Valdir Domingues ao lado de mãe Margarida Binotto
Domingues (dona Marga), 98 anos, com exemplares da

Revista Campo&Cidade. Valdir costuma levar a publicação
ituana para os médicos e enfermeiros do HAC em Jahu

em 2024, o livro “Vivendo o sobrenatu-
ral de Deus”, pela Filos Editora, no
qual reúne vivências relacionadas à do-
ença e à fé. Com formação escolar até a
quarta série e conclusão do sexto ano
por meio da Educação de Jovens e
Adultos (EJA), já prepara uma se-
gunda obra, voltada às experiências
espirituais. Ao falar sobre o atendi-
mento, Maria Helena destaca a es-
trutura e o acolhimento encontrados
no Hospital Amaral Carvalho
(HAC). “As pessoas não querem sair
do hospital porque quem já passou
por outros e passou por lá, sabe que
é o melhor”, diz. Por isso, ela avalia
de forma positiva a possibilidade de
atendimento em Itu, especialmente pela
proximidade com a casa e a família, além do fato
de o serviço estar ligado ao mesmo sistema.

Outro paciente que conhece de perto essa
rotina é Valdir Domingues, 74 anos, em trata-
mento contra o câncer colorretal há cinco anos.
Assim como Maria Helena, ele destacou o aco-
lhimento e profissionalismo da equipe do
HAC como fatores determinantes  no sucesso
durante o processo de tratamento.

Para Domingues, o maior desafio sempre
foi o longo deslocamento até Jahu. “A viagem
é o maior problema, não é fácil, não. Mas vale
a pena. Em todos esses anos de tratamento
sempre fui bem cuidado, estou vivo por estar
indo lá”, afirma. Durante o período em que
realizou sessões de radioterapia e quimio-

terapia, precisou permanecer na cidade por longos
períodos, chegando a ficar quatro semanas con-
secutivas na casa de apoio, retornando para
Itu apenas aos finais de semana. Por isso, a
possibilidade de atendimento mais próximo é
vista por ele com esperança. “Eu acredito que
com a vinda para Itu vai ser muito positiva.
Seria uma benção porque as pessoas não teri-
am que se deslocar”, comentou.

Leitor assíduo da Revista Campo & Cida-
de há muitos anos, Domingues também criou
um vínculo especial com a equipe do HAC ao
compartilhar os exemplares durante suas idas
para tratamento em Jahu. Segundo ele, médi-
cos, colaboradores e outros pacientes se acos-
tumaram a receber exemplares das novas edi-
ções. “Toda vez que vou para lá eu levo a re-

vista e eles adoram. Quando che-
go sem, me questionam”, declarou,
demonstrando o carinho do vínculo
construído com os integrantes do HAC
ao longo destes bem sucedidos
anos de seu tratamento oncológico.

O olhar de quem acompanha
de perto

A desgastante e cansativa ex-
periência do deslocamento entre
Itu e Jahu também foi vivida in-
tensamente por familiares, como
no caso de Flávia Viana Fernandes
Jorge, 42 anos, que acompanhou
o pai, José Fernandes da Cruz, 75
anos, durante seu tratamento. Se-
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gundo ela, o período foi marcado pelo des-
gaste das viagens e pela apreensão diante de
um momento tão delicado.

Ao saber da implantação do Ambulatório
Amaral Carvalho de Quimioterapia em Itu, ela
avalia a iniciativa como um avanço significa-
tivo para o município e região. “Representa
um ganho imenso para todos nós. Sabemos o
quanto o tratamento já é sofrido tanto para o
paciente quanto para a família, e a distância
só torna tudo ainda mais difícil. Ter esse aten-
dimento em Itu significa mais conforto, me-
nos desgaste físico e emocional, além de pos-
sibilitar uma presença maior da família du-
rante todo o processo”, destaca.

Símbolo de esperança
Maria Elizete Perina Rodrigues, 66 anos,

encontrou no início do tratamento contra o cân-
cer de mama, em 2023, uma forma especial
de simbolizar a esperança: o plantio de uma
árvore na estrada velha de Itu - Salto. “Essa
árvore representa para mim o início de uma
nova vida, um novo período. Então, eu cuido
dela com carinho, como cuido da minha saú-
de, como eu sigo o tratamento exatamente
como eles me orientam a fazer”, relatou.

Durante as idas ao HAC, Maria Elizete
também encontrou na leitura uma forma de
enfrentar os períodos de espera e tornar a roti-
na mais leve. Apreciadora da Revista Campo
& Cidade, ela falou sobre a importância da
publicação como companhia nesse momento.
“Lá a gente sempre tem que ter alguma coisa

Maria Elizete Perina Rodrigues ao lado da árvore plantada no início do tratamento em 2023;
em março de 2026, Elizete refez a foto ao lado da planta que, segundo ela,

segue crescendo lentamente, assim como a evolução do tratamento, mas sempre em frente

Fotos: Coleção Maria Elizete Perina Rodrigues

para ler para ter uma distração, porque tem
dias bons e tem dias que não são bons. Ter
algo útil para ler é de grande valia”, confes-
sou a leitora da Revista Campo&Cidade.

Muito além da direção
Há 12 anos, Edival Magalhães Fernandes,

45 anos, acompanha de perto histórias de luta
e superação, como motorista, no transporte de
pacientes de Itu a Jahu. O que começou como
uma escala eventual, tornou-se um compro-

misso ainda maior de empatia, cuidado e ca-
rinho. “Eu comecei por um acaso, mas foi
amor imediato, nunca mais quis deixar essa
missão”, relatou.

A rotina acontece de segunda a sexta-feira,
com embarques por volta da 1h da madruga-
da e chegada em Jahu perto das 5h15. Maga-
lhães disse que transporta em média, por mês,
cerca de 300 a 400 pacientes que fazem trata-
mento oncológico em Jahu. Com o tempo, o
motorista deixou de ser apenas o condutor do
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Imagem feita de Sueli Rodrigues durante o
tratamento do câncer em 2017

Segundo Sueli, o sentimento de cura é acompa-
nhado por uma vigilância constante. “A pessoa
que é curada do câncer não se sente curada.

Qualquer coisinha que acontece ela pensa que a
doença retornou e, às vezes, ela retorna. Eu peço

que Deus me abençoe para que a doença não
volte para mim, mas, se voltar, eu vou ter a

segurança de não precisar mais sair de Itu para
me tratar”, afirmou

Fotos: Coleção Maria Sueli Gomes Rodrigues

veículo e passou a ser
também uma figura
amiga de apoio aos pa-
cientes. “O vínculo
transformou-se em
amor e empatia. Eu
amo muito cada uma
dessas pessoas que
conduzo, cuido de to-
dos, não deixo faltar ali-
mento para os que vão
sem condições de se ali-
mentar e também faço
um trabalho social na ci-
dade com os pacientes
que necessitam de so-
corro com medicação,
alimentação, fraldas e
informações”.

Ele não esconde também a sua gratidão
com todos que têm contribuído com esse seu
trabalho social junto aos pacientes com cân-
cer e até mesmo, em alguns casos, com seus
respectivos familiares. “Nestes 12 anos, tenho
contado com a colaboração e ajuda de muita
gente boa”, afirmou o generoso motorista.

A alegria de ser curada
Maria Sueli Gomes Rodrigues, 76 anos, é

uma das pacientes que já concluiu o tratamen-
to e hoje celebra a cura. Ela recebeu o diag-
nóstico de câncer no estômago em março de
2017 e, dois meses depois, iniciou o tratamen-
to no HAC em Jahu. O protocolo incluiu ses-

sões de quimioterapia
e uma cirurgia na qual
foram retirados 80% do
estômago. Desde en-
tão, segundo ela, con-
vive muito bem com os
20% restantes.

O período de trata-
mento exigiu adapta-
ções na rotina. Sueli
saía de Itu por volta das
2h da madrugada para
se internar às 6h em
Jahu, sendo levada de
carro pelo marido.
“Isso era mais um con-
forto que eu tinha”,
relembra. Durante o
período de quimiotera-

pia, ela permanecia internada durante cinco
dias consecutivos, o que fazia com que não
precisasse enfrentar o trajeto com frequência.

Para Sueli, a implantação do Ambulatório
Oncológico de Quimioterapia do HAC em Itu
representa um avanço significativo, especial-
mente para pessoas com dificuldades de loco-
moção ou que dependem do transporte públi-
co. Ela acredita que a proximidade do serviço
contribuirá para que os pacientes se sintam
mais acolhidos. “Com o ambulatório aqui, as
pessoas vão se sentir em casa, mais seguras, por-
que o tratamento é super doloroso e mexe com
tudo, com a cabeça também”, destacou.

Beatriz Pires

O motorista Edival oferece apoio e ajuda
com alimentos aos pacientes de Itu que
precisam, transportados por ele até Jahu

para o tratamento contra o câncer

Coleção Edival Magalhães Fernandes
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De propriedade do comerciante ituano
Helvécio Cortijo de Oliveira, o Antiquário
Itu Antigo, nos últimos 17 anos, já esteve
instalado em dois outros endereços nessa
mesma rua, sendo que há três, mantém
suas portas abertas para receber os clien-
tes e amigos nos números 750 e 754.

Esse importante e longevo logradouro
do centro histórico de Itu/SP presta home-
nagem ao ilustre engenheiro e político
ituano, Antônio Francisco de Paula Souza
(1843-1917), um dos fundadores da Esco-
la Politécnica de São Paulo e participante
da Convenção Republicana, ocorrida no dia
18 de abril de 1873, nesta cidade.

Helvécio é locatário das tradicionais e
vizinhas famílias ituanas Santoro e
Camargo, com quem ele também mantém
laços de amizade há vários anos.

Ambos os imóveis que abrigam hoje o
tradicional Antiquário Itu Antigo pertencem
às famílias Santoro e Camargo há três ge-
rações, pois foram sendo passados de pais
para filhos. Os proprietários relataram que
essas instalações centenárias, antigamen-
te, formavam uma única residência, compos-
ta por um terceiro imóvel vizinho, nº 740, hoje,
de propriedade do antiquarista Carlos Roberto
Barbieri Camargo. O conjunto arquitetônico
todo teria pertencido, anteriormente, a um
latifundiário rico que era barão do café,
segundo informaram os proprietários.

Na bandeira sobre a porta de entrada
do prédio, nº 754, que pertence à família

INFORME PUBLICITÁRIO

Antiquário Itu Antigo fica na antiga Rua Direita
A casa de antiguidades ocupa dois prédios centenários da atual Rua Paula Souza que, no passado, era conhecida como Rua Direita

Este registro fotográfico das fachadas dos
imóveis das famílias Santoro e Camargo foi
feito pelo arquiteto, fotógrafo e museólogo

Júlio Abe Wakajara na década de 1970

Arquivo Revista Campo&Cidade

O Antiquário Itu Antigo está instalado nos
prédios números 750 e 754, na Rua Paula

Souza, que já se chamou Rua Direita

O proprietário
do Antiquário
Itu Antigo,
Helvécio, e
Tonho Santoro (à
direita) na porta
de entrada do
imóvel n° 754,
construído em
1882, conforme
mostra o detalhe
na bandeira
acima

Helvécio, Celinha Santoro e seu irmão TonhoHelvécio atua no ramo de antiquários há vários anos em Itu

Rita e Helvécio ao lado piano que ainda
pertence à família Camargo, antigo instrumen-

to musical que animou muitas festas, tocado
pela festeira dona Elizabeth

Helvécio ao lado da
sua mãe, a ex-
professora dona
Lurdinha Cortijo, que
completou 88 anos de
idade recentemente

Dona Lurdinha Cortijo
ao lado de sua nora,

Vanda Costa,
mulher de Helvécio

TTTTTeeeeextxtxtxtxto e fo e fo e fo e fo e foooootttttooooos: s: s: s: s: João José “Tucano” da Silva

Santoro, é possível ver o ano de 1882, data
da construção do prédio que pertence aos
irmãos comerciantes Célia (Celinha) e Antonio
Santoro Filho (Tonho). Celinha inclusive conta
que nasceu nessa casa, onde sua família
viveu momentos agradáveis e felizes.

Tonho se lembra que nessa mesma casa
seu pai Antonio Santoro (Toninho), um dos
mais experientes e conceituados relojoei-
ros ituanos, chegou a explorar comercial-
mente o Antiquário Patacão, na década de
1970, ocasião em que surgiram diversas
casas de antiguidades em Itu.

A ex-professora Rita de Cássia Camargo
Marques, sócia proprietária com seu irmão
Edson do imóvel vizinho, nº 750, também
diz que viveu ali com seus pais dona
Elisabeth Borsari Camargo e Waldomiro
Moraes Camargo (Pirucão) até a década de
1978. Ela guarda boas lembranças das ani-
madas festas organizadas pela sua mãe.
“Mamãe era muito alegre e festeira”.

No Antiquário Itu Antigo, como o pró-
prio nome sugere, os apaixonados por pe-
ças desse gênero irão encontrar de tudo,
inclusive artigos retrôs interessantes de
diversas décadas passadas. São várias sa-
las e corredores com móveis, utensílios e
peças que remetem ao passado e ajudam
a contar um pouco da história desta cida-
de de 416 anos. Parte desta história e da
vida do cotidiano de famílias tradicionais,
os antigos casarões dos irmãos Santoro e
Camargo são fiéis testemunhas oculares.
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década de 1920 marcou o surgimento das
primeiras unidades hospitalares para tra-
tamento de pacientes com câncer no Bra-

sil. O pioneirismo coube ao Instituto Radium,
que iniciou seus atendimentos em 1922 em
Belo Horizonte/MG, onde hoje funciona o
Hospital Borges da Costa, da UFMG (Uni-
versidade Federal de Minas Gerais).

Em 1929, na capital paulista, foi inaugu-
rado o Instituto do Câncer como um setor da
Santa Casa de Misericórdia. Já em 1936, o

Tratamento oncológico no Brasil
Hospitais brasileiros estão entre os melhores do mundo no tratamento do câncer

médico gaúcho Mário Kroeff conseguiu recur-
sos do governo para construir um centro de
cancerologia no Hospital Estácio de Sá, no Rio
de Janeiro/RJ. No ano seguinte, entretanto,
com a reformulação do Ministério da Educa-
ção e Saúde Pública, foi criado o Centro de
Cancerologia, que viria a ser uma espécie de
embrião do INCA (Instituto Nacional do Cân-
cer), que ganhou sede própria e tornou-se re-
ferência no segmento duas décadas depois.

Atualmente o Ministério da Saúde regis-

O ditador Getúlio Vargas esteve presente na  inauguração do
Centro de Cancerologia no Rio de Janeiro, em maio de 1938.  Em
primeiro plano, da esquerda para a direita estão o médico gaúcho
Mário Kroeff, um dos pioneiros no tratamento da doença no País,
Vargas, Gustavo Capanema (ministro da Educação e Saúde) e
Barros Barreto (diretor do Departamento Nacional de Saúde)

A

Acervo Centro Cultural do Ministério da Saúde

Inauguração do Instituto Radium, em Belo Horizonte, em 7 de setembro de 1922,
primeira unidade hospitalar para tratamento de câncer no Brasil

Centro de Memória UFMG

tra a existência de 317 hospitais de alta com-
plexidade em oncologia vinculados ao SUS
(Sistema Único de Saúde). Alguns deles, in-
clusive, despontam entre os melhores do mun-
do segundo a revista especializada Newsweek,
dos Estados Unidos. Em seu ranking anual
divulgado em 2025 sobre os melhores hospi-
tais oncológicos do planeta, o Hospital
Israelita Albert Einstein, de São Paulo, foi clas-
sificado em 17º lugar, sendo o primeiro hos-
pital brasileiro a ter um pronto-socorro para
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atendimento exclusivo a pacientes com cân-
cer, serviço inaugurado em 2015.

Hospitais de ponta
Dos sete hospitais brasileiros reconhecidos

entre os melhores do mundo pelo ranking da
revista Newsweek, seis ficam localizados na
cidade de São Paulo. Além do Einstein, figu-
ram nesta lista o Hospital Sírio Libanês, o A.C.
Camargo Cancer Center, o Hospital Beneficência
Portuguesa, o Instituto do Câncer do Estado de São
Paulo (Icesp) e o Hospital Alemão Oswaldo
Cruz. O único dessa relação que não fica na
capital paulista é o Hospital Moinhos de Ven-
to, de Porto Alegre/RS. Uma série de centros
hospitalares de importância regional também

se destacam pela qualidade do atendimento
aos pacientes de câncer espalhados pelo País.
Um dos principais é o Hospital de Amor, sediado
em Barretos/SP. Fundado em 1962 como Hospital
São Judas Tadeu, a unidade concebia o sonho
do casal de médicos Paulo Prata e Scylla
Duarte Prata de oferecer atendimento local a
pessoas com câncer daquela região do noro-
este paulista, que antes precisavam viajar
grandes distâncias para buscar tratamento.

A grande demanda, sobretudo de pacien-
tes de baixa renda, transformou aquele hospi-
tal em 1967 em Fundação Pio XII. Mas foi
entre o final dos anos 1980 e início dos anos
1990 que o Hospital do Câncer de Barretos
alavancou grande crescimento sob a direção

Paciente é submetido a sessão de radioterapia numa das unidades do
Hospital de Amor, um dos maiores complexos de tratamento gratuito do

câncer na América Latina, cuja matriz está localizada na cidade de Barretos

Profissional do Hospital de Amor analisa
resultados de exames de pacientes com câncer

com equipamentos de alta tecnologia

Centro de Oncologia e Hematologia Família Dayan – Daycoval, unidade
especializada para tratamento de câncer do renomado Hospital Israelita

Albert Einstein, na capital paulista

Acervo Hospital Israelita Albert Einstein Fotos: Acervo Hospital de Amor
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de Henrique Prata, filho do ca-
sal fundador do hospital, com
a ajuda financeira de grandes
fazendeiros daquela região.
Rebatizado como Hospital de
Amor em 2017, o hospital de
Barretos cresceu muito e tor-
nou-se uma das principais re-
ferências em tratamento
oncológico gratuito da Améri-
ca Latina, expandindo sua atu-
ação para todo o País. Atual-
mente, possui unidades em
Jales/SP e nos Estados de
Rondônia, Tocantins e Sergipe.

Tratamento especializado
O médico saltense Carlos Alberto Fruet

Filho fez residência em oncologia clínica no
Hospital de Amor de Barretos, onde atuou por
cinco anos. Se durante a faculdade seu intuito
era ser cirurgião, a sensação de aliviar o sofri-
mento de pacientes com câncer o fez adotar a
oncologia como especialidade. “Ver de perto
como o Hospital de Barretos trata os pacien-
tes e seus acompanhantes me fez não só um
médico, mas certamente me fez uma pessoa
melhor”, destaca Fruet.

A escolha pela oncologia realmente é uma
escolha profissional para quem deseja ser
muito mais que um médico. Foi justamente
esse o propósito do médico mineiro Leonardo
da Silveira Bossi quando optou por esta car-
reira: oferecer não apenas tratamento médico, mas

Adepto de um método de
atendimento mais focado na
questão humana, Prado avalia
que os cuidados paliativos são
extremamente importantes
para amenizar o sofrimento dos
pacientes. Neste ponto, segun-
do ele, a crença religiosa de-
sempenha um papel fundamen-
tal. “A espiritualidade não subs-
titui tratamentos médicos, mas
os potencializa, promovendo
resiliência e esperança”, afirma
o oncologista, que é autor do li-
vro “A Paixão de Cristo narrada
por um médico cristão”.

Prado tem um paciente que acabou por se
tornar o caso mais emblemático para ele quan-
to ao poder da fé no tratamento do câncer. Tra-
ta-se de um paciente que em 2010 apresenta-
va um quadro de câncer no pâncreas em está-
gio avançado na cidade de Sorocaba/SP. Tudo
mudou a partir de um sonho descrito pelo pa-
ciente. “Ele relatou que na internação hospi-
talar teve um sonho com uma freira chamada
Irmã Joseli, que havia morrido anos antes na
cidade de São Miguel Arcanjo/SP, e que to-
cou seu abdome e disse que tudo ficaria bem”,
contou Prado. O médico ituano disse que hou-
ve espanto de sua parte e colegas da equipe
clínica ao notar que após isso o paciente co-
meçou a melhorar, o que foi confirmado pos-
teriormente quando o paciente rezou pela Irmã
Joseli e pediu pela sua intercessão, o que evi-

O oncologista
ituano Paulo

Eduardo Bispo dos
Santos Prado
acredita que o

poder da fé é um
aliado fundamental

no tratamento
oncológico

Médico Leonardo
Bossi está
entre os primeiros
oncologistas
que atuaram na
região de Itu

Coleção Leonardo Bossi
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também acolhimento, dignidade e qualidade de
vida. “A complexidade da especialidade e a pos-
sibilidade de impactar diretamente a vida das
pessoas foram fatores determinantes”, argumen-
ta Bossi, que figura entre os primeiros médicos na
região de Itu a oferecer atendimento especi-
alizado para pacientes com câncer. Entre os
oncologistas pioneiros na região também se
destacam Alberto Jorge Fernandez Y Sagarra
e Regina Aparecida Martinho Y Sagarra, que
iniciaram o serviço de oncologia na Unimed
Salto/Itu no fim da década de 1990.

Tais motivações também inspiraram o
médico ituano Paulo Eduardo Bispo dos San-
tos Prado a se especializar em oncologia. Sua
maior motivação, na verdade, foi auxiliar nos
cuidados de seu avô, que foi vítima da doença
quando ele ainda era adolescente.
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Brasileira cria
“caneta” que detecta

o câncer
Uma cientista brasileira desenvolveu

uma tecnologia que está sendo considera-
da um dos maiores avanços da medicina
em termos da detecção do câncer. Trata-se
de uma espécie de caneta utilizada em ci-
rurgias que, ao encostar sobre um tecido
suspeito, libera uma microgota de água
estéril que absorve moléculas da superfí-
cie. Pelo fato do instrumento ser conectado
a um espectrômetro de massas moleculares,
essa tecnologia consegue identificar em se-
gundos a eventual existência de material
cancerígeno. A tecnologia foi desenvolvi-
da pela química Lívia Schiavinato Eberlin,
formada pela Unicamp (Universidade Es-
tadual de Campinas) e que seguiu carreira
acadêmica nos Estados Unidos, onde é re-
conhecida como um dos principais nomes
do campo científico na detecção e diagnós-
tico de doenças. (A.R.J.)

O diretor geral do INCA,
Roberto de Almeida Gil, aposta em
políticas públicas preventivas para
reduzir o alto custo do tratamento

do câncer no Brasil

tou novas sessões de
quimioterapia e culminou
na remissão da doença.
Atualmente, o paciente,
cujo prognóstico era termi-
nal, leva vida normal, sem
sintomas. O médico diz
que o suposto milagre tor-
nou-se base do processo
em que a Diocese de
Itapetininga/SP estuda
buscar a canonização da
Irmã Joseli.

Impacto econômico
A luta contra o câncer

não é um desafio apenas
no âmbito da saúde públi-
ca, mas também no cam-
po da economia. Um le-
vantamento da OMS (Or-
ganização Mundial da
Saúde) de 2019 revelou
que o câncer está entre as duas principais cau-
sas de morte de pessoas abaixo dos 70 anos
de idade em 112 dos 183 países analisados.
Já a JAMA Oncology, revista da Associação
Médica Americana, publicou estudo que esti-
ma que o custo total do câncer para a econo-
mia global deverá atingir a cifra de 25,2 bi-
lhões de dólares entre 2020 e 2050.

No Brasil, o Movimento Todos Juntos Con-
tra o Câncer e o Centro de Estudos Estratégi-
cos da Fiocruz (Fundação Oswaldo Cruz) pu-

blicaram em 2022 um
grande estudo sobre o cus-
to do combate ao câncer no
SUS (Sistema Único de
Saúde). Esse estudo reve-
lou que o custo direto do
tratamento do câncer na-
quele ano no País foi de 3,9
bilhões de reais, sendo que
77% desse valor foi desti-
nado no tratamento ambu-
latorial e 23% em procedi-
mentos hospitalares.

O estudo mostrou ain-
da que entre 2018 e 2022
houve um aumento de
400% no custo médio do
tratamento da doença no
Brasil, que foi justificado
pelo diagnóstico tardio de
algumas neoplasias, incor-
poração de novos medica-
mentos e, claro, pelo im-

pacto da pandemia do Covid-19. “A gente não
tem como ter sustentabilidade com a política
atual de preços do tratamento da doença avan-
çada”, argumenta o diretor geral do INCA
(Instituto Nacional do Câncer), oncologista clí-
nico Roberto de Almeida Gil.

Ele afirmou que o câncer tem um impacto
muito grande na capacidade produtiva e que,
para enfrentar essa realidade de forma susten-
tável, investir em políticas públicas preventivas
trazem esperança. Neste ponto se enquadram

questões como o incentivo à atividade física e
à redução do consumo de alimentos processa-
dos, bebida alcoólica e do uso de agrotóxicos.
O combate ao tabagismo, por sua vez, represen-
ta um caso de sucesso nesse sentido. Segundo
o INCA, houve redução de 64% no consumo
de tabaco  no Brasil entre 1989 e 2019.

Antonio Rafael Júnior

Tomaz Silva/Agência Brasil
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tratamento humanizado
tem transformado a me-
dicina, em especial no

enfrentamento ao câncer. Esse
tipo de atendimento é focado
no acolhimento e no respeito,
tratando o paciente como um
indivíduo único, com necessi-
dades emocionais e sociais, e
não apenas pela sua doença.
Médica, escritora, professora e
palestrante em temas sobre en-
velhecimento e morte, Ana
Claudia Quintana Arantes é
autora do best-seller “A morte
é um dia que vale a pena vi-
ver” - Editora Sextante - e re-
ferência nacional em cuidados
paliativos. Ela explica que a humanização no
cuidado oncológico não é um adorno da téc-
nica; é aquilo que devolve sentido ao que a
técnica tenta preservar.

“Quando um paciente chega ao tratamen-
to, ele não traz apenas um tumor, ele traz uma
biografia interrompida, projetos suspensos,
medos que não cabem nos exames. Humanizar
é recolocar a pessoa no centro da cena, é trans-
formar um percurso de pro-
cedimentos em uma expe-
riência de cuidado que sus-
tenta dignidade”, afirma.
Segundo ela, há evidência
consistente de que comuni-
cação empática e centrada
na pessoa melhora a adesão
ao tratamento, reduz sofri-
mento psicológico e pode
impactar desfechos clíni-
cos, inclusive qualidade de
vida e satisfação com o cui-
dado. “O que se transforma
não é só a experiência; é o

próprio valor do tempo vivido
durante a doença”.

A especialista aponta que os
cuidados paliativos (aborda-
gem multidisciplinar focada
em melhorar a qualidade de
vida de pacientes) melhoram a
qualidade de vida, reduzem ex-
cessos e podem até mesmo
garantir sobrevida. Apesar dos
desafios, humanizar exige mu-
dança de mentalidade e melhor
comunicação. “Humanizar não
é suavizar a realidade. É ter co-
ragem de habitá-la junto com
o paciente, sem abandono, sem
excesso, sem mentira. É cuidar
para que, mesmo quando a

doença avança, a vida não seja reduzida a ela”.
Para o médico Dr. José Carlos Safi, o aten-

dimento humanizado é a essência do cuidar.
“A doença, oncológica ou não, modifica a rota
da vida de uma pessoa e familiares. O atendi-
mento humanizado se conjuga com esse im-
pacto, com essa mudança de rota”, explica.
Segundo ele, a comunicação compassiva é
fundamental no cuidar. “A escuta ativa - sem

Humanização faz a diferença
no tratamento oncológico

Cada vez mais a medicina aposta em opções menos traumáticas para a

recuperação plena dos enfermos com câncer

A médica e escritora Ana
Claudia Quintana Arantes

aborda temas sobre
envelhecimento e morte

Livro “A morte é um dia que
vale a pena viver”, escrito
pela médica Ana Claudia

Quintana Arantes, se tornou
um best-seller

Divulgação

ju lgamentos ,
conduzida de
maneira conec-
tada, curiosa e
comprometida -
e o acolhimento,
conjugam cui-
dador e pacien-
te para o que
chamamos de
tomada de decisão compartilhada. Isso forta-
lece a adesão ao tratamento com mais dis-
cernimento”, prossegue. Para ele, cuidar é
multidisciplinar e multiprofissional. “Todas as
infinitas práticas humanizadas requerem o
olhar da compaixão. Cada pessoa é única, cada
pessoa vive uma experiência na sua vivência
de adoecimento”, definiu o médico.

Peregrinos do Cuidar
No campo dos cuidados paliativos, o mé-

dico ituano Dr. Paulo Eduardo Bispo dos San-
tos Prado idealizou o projeto Peregrinos do
Cuidar, que foi desenvolvido em Sorocaba/SP
entre 2020 e 2023, com o objetivo de oferecer
cuidado integral a pacientes com câncer em
fase avançada e inclusive aos seus familiares,

Reprodução

Médico José Carlos Safi destaca
que o atendimento humanizado

é a essência do cuidar
Projeto Peregrinos do Cuidar foi desenvolvido em Sorocaba entre 2020 e 2023,

voltado a pacientes com câncer  em estágio avançado

Allan Cristian Lopes da Silva Coleção Paulo Eduardo Bispo dos Santos Prado

O
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em um ambiente acolhedor que
simulava o lar. Baseado nos
princípios dos cuidados palia-
tivos, o projeto atuou no alívio
do sofrimento físico, emocio-
nal, social e espiritual, promo-
vendo vínculos e humanização
no atendimento. A estrutura in-
cluía uma casa equipada para
consultas multiprofissionais.

A iniciativa também buscou
integração com a rede
oncológica local e foi planeja-
da em duas fases, sendo a se-
gunda voltada à criação de
uma unidade no modelo
hospice. Apesar dos resultados
positivos e do impacto signifi-
cativo na qualidade de vida dos
atendidos, dificuldades finan-
ceiras e de gestão levaram à
transferência das atividades
para a ASIPECA (Associação de Socorro Ime-
diato a Pessoa com Câncer), onde o trabalho
teve continuidade. Mesmo com o encerramen-
to da estrutura original, o projeto deixou um
legado relevante e abre perspectivas para fu-
tura retomada em Itu.

Em Itu, o Mais Vida - Centro de Apoio ao
Portador de Câncer é uma organização não go-
vernamental que iniciou suas atividades em
2005 com o propósito de acolher pessoas em
tratamento de câncer. Nos anos seguintes, es-
tendeu sua atuação por outras cidades, sem-

pre com a finalidade de auxiliar
adultos e idosos com câncer,
com atendimento diversos.

Atendimento integral
Além da humanização, o

tratamento oncológico aposta
cada vez mais no atendimento
integral e multidisciplinar aos
pacientes. A médica ituana
Creuza Helena Chierighini Ro-
drigues é anestesista com es-
pecialização em Dor e Acu-
puntura. Ela aponta que a
integração entre a medicina
convencional e as práticas
complementares representa
uma evolução natural da me-
dicina moderna no cuidado à
saúde, especialmente no mane-
jo de doenças crônicas e no
acompanhamento de pacientes

oncológicos. “As terapias integrativas podem
contribuir para o uso mais racional de medi-
camentos, especialmente em condições crô-
nicas, desde que utilizadas com indicação ade-
quada e acompanhamento médico”, explica.
A especialista ainda afirma que estudos clíni-
cos e revisões sistemáticas demonstram que a
acupuntura pode ajudar no controle da dor, in-
cluindo dores relacionadas ao câncer e dores
neuropáticas induzidas por quimioterapia.

Já a cirurgiã-dentista Maíra de Paula Leite
Battisti Ferreira, que atuou durante dez anos

na clínica Neo Onco na assistência
odontológica para pacientes oncológicos, des-
taca que cuidados dentários devem ser
adotados no tratamento contra o câncer. “Qual-
quer paciente que necessite realizar um trata-
mento oncológico deve ser avaliado por um
cirurgião-dentista anteriormente ao início do
tratamento para avaliação clínica e radio-
gráfica, com o objetivo de detectar focos de
infecção agudos ou crônicos que possam exis-
tir em boca”, pontua.

Segundo a profissional, o atendimento a pa-
cientes oncológicos exige rigor e técnica não
só como cirurgião-dentista, mas também como
profissional da saúde, que enxerga seu paci-
ente como um todo. “Temos que estar prepa-
rados para enxergar outras necessidades e in-
dicar ajuda de outros profissionais também tão
importantes na oncologia, como enfermeiros,
psicólogos, nutricionistas, fisioterapeutas,
fonoaudiólogos, entre outros. Precisamos aco-

lher, ouvir, ter
empatia, respeito e
sensibi l idade”,
enfatizou.

A médica anestesista,
Creuza Helena Chierighini
Rodrigues, é especializada

em Dor e Acupuntura

Tucano

A cirurgiã-dentista
Maíra de Paula Leite
Battisti Ferreira disse
que são fundamentais
os cuidados odonto-
lógicos no tratamento
contra o câncer
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O cirurgião-dentista Marcelo Bolsonaro,
que atua em Itu, afirmou que a relação entre
oncologia e odontologia tem se tornado cada
vez mais evidente e extremamente necessária
na medicina contemporânea. “Fortalecer essa
interface entre odontologia e oncologia é um
passo essencial para uma medicina mais inte-
grada, humanizada e eficaz”, destacou o es-
pecialista, que crê em uma melhor formação
para os futuros profissionais lidarem com essa
questão relevante.

Força Rosa
Muitas iniciativas vêm sendo idealizadas

especialmente voltadas à superação do cân-
cer. É o caso da Força Rosa, uma equipe ituana
formada por mulheres sobreviventes de cân-
cer de mama que, na canoagem Dragon Boat,

Barco usado pela Força Rosa de Itu foi fruto de uma doação anônima.
Hoje, 13 mulheres participam do projeto em Itu

Cleusa Alonso enfrentou o câncer de mama e
implantou o projeto Força Rosa em Itu

fortalecem o corpo, renovam a mente e cele-
bram a vida. Fundada em 8 de março de 2025
pela ituana Cleusa Alonso, a equipe nasceu
para inspirar mulheres a encontrarem confi-
ança, vitalidade e alegria de viver.

A Força Rosa é associada à Associação
Brasileira de Remadoras Sobreviventes de
Câncer de Mama (ABRESCAN), entidade
oficial do movimento Remadoras Rosa do
Brasil, e à International Breast Cancer
Paddlers Commission (IBCPC). “Enfrentei o
câncer de mama  enquanto morava na Argen-
tina, em um tratamento marcado por compli-
cações graves. Quando recebi alta, eu já não
era a mesma. Precisei reaprender a viver e,
nesse caminho, compreendi que a recupera-
ção vai muito além do corpo. Foi nesse con-
texto que o Dragon Boat entrou na minha

Fotos: Coleção Cleusa Alonso

vida”, afirma a experiente remadora.
Segundo Cleusa, a atividade física traz be-

nefícios físicos e emocionais para as pratican-
tes. “Estar em movimento, cuidar da saúde e
viver o coletivo em contato com a natureza
traz a alegria e a leveza que transformam, pro-
fundamente, o pós-câncer de mama”, comen-
tou. Atualmente, a equipe é formada por 13
mulheres que treinam no lago de uma fazen-
da em Itu, contando com apoio de profissio-
nais voluntárias como fisioterapeuta,
nutricionista esportiva e psicóloga. O barco
usado foi fruto de uma doação anônima de um
ituano empresário. Para o futuro, o projeto
espera se consolidar ainda mais.
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Há 25 anos, um grupo de voluntários leva
alegria para pacientes, sejam eles oncológicos
ou com outros tipos de tratamento de saúde.
Na região, por exemplo, existe a ONG
SuperPalhaços, de Sorocaba/SP, criada em
2015 por um grupo de voluntários com o in-
tuito de transformar a humanização como ne-
cessária “medicação” no processo do trata-
mento médico. Em Itu, há a ONG Bom
Samaritano, criada em 2019 com o objetivo
de reunir voluntários como acompanhantes de
pacientes em hospitais da cidade. Hoje, a
ONG conta com mais de 100 voluntários.

Já os Doadores da Alegria surgiram em
Itu no ano de 2001, fruto do sonho de Denis
Roberto Batalha e Edson Dias Furtado
(Edinho). Ambos trabalhavam como palha-
ços em festas infantis e outros eventos, mas
queriam fazer mais: levar alegria e risos aos
enfermos. “O primeiro passo foi dado quan-
do em 1999, a convite do médico José Carlos
Safi que criou um projeto em que pessoas da
sociedade  ituana se tornaram, pela primeira

vez,  voluntários na da Santa Casa de Miseri-
córdia de Itu. Foi aí então que surgiu a ideia de
usar a figura dos palhaços como voluntários”,
explicou Edinho, que trabalha como engenheiro
químico industrial. O grupo surgiu oficialmente dois
anos depois, com Safi como padrinho e autori-
zando o acesso para atuação no hospital.

Além de atuarem nessa instituição de saúde
de Itu, o grupo já levou alegria para outros lo-
cais, como o Hospital Boldrini, em Campinas/
SP, especializado em oncologia infantil. Segun-
do Edinho, qualquer um pode fazer parte. Hoje
são nove voluntários. “Temos que fazer uma tri-
agem e um treinamento dos voluntários antes
participar do projeto Doadores de Alegria. Já
tivemos vários casos em que a pessoa começa e
depois abandona o projeto”. O engenheiro quí-
mico industrial que, há muitos anos, nas horas va-
gas, ajuda a amenizar a dor e sofrimento do próximo
fez questão de dizer que “Ser palhaço nesses 25
anos é muito mais que vestir um nariz verme-
lho: é vestir o coração de amor, da alma, da co-
ragem e da esperança todos os sábados”. (AR)

Grupo Doadores da Alegria há 25 anos tem
levado aos sábados, à tarde, alegria e
conforto aos pacientes da Santa Casa de
Misericórdia de Itu

Levando alegria a quem precisa

Coleção Edson Dias Furtado

“Em agosto, irei representar nossa equipe
no 2026 IBCPC Participatory Dragon Boat
Festival, remando no lago Bourget, na cidade
de Aix-les-Bains, na França. Também fui con-
vidada pela equipe Canomama, de Brasília/
DF, para ser a drummer (tamborista), rema-
dora que é o ‘coração’ da equipe de canoagem;
e, em novembro, seis remadoras ituanas e eu

levaremos o nome de Itu e do Estado de São
Paulo a Natal (RN) no 1º Festival Internacio-
nal Remadoras Rosa do Brasil”. Tudo isso são
conquistas que refletem a força do coletivo e
o compromisso da jovem equipe ituana de
canoagem em levar sua mensagem de espe-
rança e sobrevida cada vez mais longe. Entu-
siasmada e determinada com a proposta es-

portiva que implantou na sua cidade natal em
prol de mulheres que viveram, como ela, o
traumatizante e doloroso drama do câncer de
mama, Cleusa encerra dizendo “que mais do
que crescer, o projeto quer mostrar que a vida
continua e pode ser vivida com cuidado, pro-
pósito e leveza”.

André Roedel
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A grafia varia conforme o contexto: Jaú,
com acento e sem “H”, é a forma reconhecida
pelo IBGE; já Jahu, com “H”, é a forma ofici-
al municipal. A cidade abriga um dos maio-
res centros de tratamento de câncer da Améri-
ca Latina, que atende pacientes de mais de mil
municípios brasileiros. Mas sua relação com
Itu/SP vai além da filantropia: há vínculos his-
tóricos profundos, que ultrapassam o atendi-
mento de pacientes à procura de lenitivos para
os seus males. Primeiramente, existe uma co-
nexão cultural entre os dois municípios: am-
bos os nomes revelam a influência indígena
na formação da toponímia, e como natureza e

Relações
históricas
de Itu com

o município
de Jahu

 O topônimo de origem indígena
que dá  nome à cidade remonta às
monções cuiabanas do século 18

Vista aérea parcial da atual cidade de Jahu

Divulgação c/c
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cultura se entrelaçam na memória coletiva.
Em 2011, a Lei Municipal nº 4.627 deter-

minou a obrigatoriedade do uso do “H” na de-
nominação da cidade em documentos ofici-
ais, placas e materiais da Prefeitura de Jahu,
valorizando a tradição histórica do município.
Essa tradição remonta às expedições
monçoeiras do século 18, que em grande par-
te eram organizadas na Vila de Itu e partiam
do Porto de Araritaguaba (atual Porto Feliz/
SP), então pertencente ao território ituano.
Navegando pelas águas do rio Tietê, tinham
como meta atingir as minas de ouro de Cuiabá.

O nome Jahu deriva de um dos maiores pei-
xes de água doce do Brasil (Zungaro zungaro,
ou Paulicea luetkeni, conforme diferentes fon-
tes taxonômicas para classificar a mesma es-
pécie do grande bagre sul-americano), da
mesma família do pintado. Segundo relato de
Sebastião Teixeira em O Jahu em 1900,
monçoeiros que pernoitavam na foz de um ri-
beirão pescaram um jahu e passaram a cha-

Brasão de Jahu concebido pelo historiador Afonso
d’Escragnolle Taunay a pedido do prefeito Antônio
Neves de Almeida Prado (mandato de 1939 a
1944) e não oficializado. O desenho do pintor José
Wasth Rodrigues traz no escudo o gibão da
indumentária bandeirante e o lema Patria in me vivit

spiritus, expressão em latim que pode ser traduzida
como “O espírito da pátria vive em mim”. Taunay foi
diretor do Museu Paulista (Museu do Ipiranga) e o
organizador do Museu Republicano
Convenção de Itu, inaugurado em 18 de abril de 1923

Lourenço de Almeida Prado e
sua esposa Francisca Eufrosina
Corrêa de Moraes (c. 1870). Na
compra da Fazenda Pouso
Alegre pelos Almeida Prado,
Lourenço pagou uma quantia a
mais que os outros irmãos para
ficar com as benfeitorias, casas
de morada, paiol, senzala, casas
de café, moinho, serra d´água,
cafezais e pastos

Acervo do Museu Paulista da USP
Coleção Família Almeida Prado/Edição
comemorativa do centenário de Jahu (1853 -1953)

Ipiranga) e do Museu Re-
publicano Convenção de
Itu, mandou confeccionar
um brasão para o município
de Jahu, a pedido do então

prefeito Antônio Neves de Almeida Prado
(mandato de 1939 a 1944). O desenho
aquarelado, produzido pelo pintor José Wasth
Rodrigues, traz no escudo o gibão da imagi-
nada indumentária bandeirante. O brasão ide-
alizado por Taunay não foi oficializado e hoje
integra o acervo do Museu Paulista.

Ituanos na fundação da cidade
Sebastião Teixeira, uma das principais fon-

tes para o conhecimento das origens do muni-
cípio, narra a célebre reunião de 1853, reali-
zada na casa de Lúcio de Arruda Leme, onde
se deliberou sobre a fundação do povoado. A
comissão então formada incluía os ituanos
Bento Manoel de Moraes Navarro, Manoel Jo-
aquim Lopes e José Ribeiro de Camargo, além

José Ribeiro de
Camargo,
fazendeiro e um
dos fundadores
de Jahu,
ocupou no
município os
cargos de Juiz

de Paz, Vereador e Capitão Comandante da
Guarda Nacional. Representou Jahu na Conven-
ção de Itu, realizada em 18 de abril de 1873

Obra do pintor Henrique Manzo, 1930-32/Acervo
do Museu Republicano “Convenção de Itu”

mar o local de Barra do Ribeirão do Jahu, de-
nominação que evoluiu para Ribeirão do Jahu
- curso d’água que atravessa a cidade e desá-
gua no Tietê, próximo a Itapuí. Na década de
1930, o historiador Afonso d’ Escragnolle
Taunay, diretor do Museu Paulista (Museu do
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do mineiro e grande fazendeiro Francisco Go-
mes Botão, todos ligados ao Partido Liberal.
Posteriormente, José Ribeiro de Camargo ade-
riu ao Partido Republicano e participou da
Convenção de Itu (1873). Por proposta de Ben-
to Manoel de Moraes Navarro, Nossa Senho-
ra do Patrocínio foi escolhida como padroeira
da cidade. Como o povoado se situava às mar-
gens do Ribeirão Jahu, recebeu o nome de
Nossa Senhora do Patrocínio do Jahu.

A fundação do núcleo do povoamento se
deu em 1853, coincidindo com a ascensão do
café na economia paulista. Inicialmente, o café
ainda não estava à procura de terras na região.
Os primeiros habitantes começaram a chegar
antes, na década de 1840, e se dedicaram de
início à criação de suínos e à lavoura
canavieira. Em 1858, seis descendentes do
capitão-mor João de Almeida Prado, o famo-
so Coluna de Itu, compraram a Fazenda Pou-
so Alegre, uma imensa propriedade de seis mil
alqueires (cerca de quatorze mil hectares) per-
tencente a Francisco Gomes Botão, um dos
fundadores de Jahu: eram João de Almeida
Prado, Vicente, Francisco de Paula, Louren-
ço, Leonor e Antônia.  De acordo com algu-
mas pesquisas, a Pouso Alegre era a maior
das propriedades registradas em Jahu entre os
anos 1854 - 1856.

Os Almeida Prado
A escritura da compra foi lavrada no dia

21 de setembro de 1858 no atual município
de  Rio Claro/SP, ao qual ainda pertenciam

O café absorveu a maior parcela de terras
e de mão de obra e, a partir de meados da dé-
cada de 1860, tornou-se o principal produto e
a mola econômica do município. Em 1866, a
povoação alcançou a categoria de vila e o
município foi criado (Lei Provincial nº 60, ou
917), desmembrando-se do município de Bro-
tas. No século 18, todas aquelas terras faziam
parte do imenso território do município ituano.
O primeiro município a se desmembrar de Itu
foi o de Porto Feliz, em 1797, e a partir dele
foram surgindo os municípios de Piracicaba,
em 1821; Limeira, em 1842; Rio Claro, em
1845; e Brotas, em 1859.

Jahu como potência cafeeira
No final do século 19 e início do século

20, Jahu destacou-se como um dos maiores e
mais importantes produtores de café do Bra-
sil. No início, o produto era escoado por es-
tradas rústicas. Uma delas ligava Jahu e Bro-
tas; outra, a Piracicaba, que na época se cha-
mava Constituição, passando por São Pedro.
Por via fluvial, o café era escoado pelo Porto
do Ribeiro (no rio Tietê), inaugurado em 1878
e pertencente à Companhia Fluvial Paulista
(ou Companhia de Navegação Fluvial
Paulista, da qual participavam capitais oriun-
dos de fazendeiros da região de Itu). A empre-
sa operava no transporte de carga e passagei-
ros entre Piracicaba e Jahu, utilizando vapo-
res como os denominados Explorador e Vis-
conde de Itu.

Outro meio de transporte era o lombo de

Casa sede da Fazenda Mandaguahy, ou Boa
Vista, na parcela da Fazenda Pouso Alegre que

coube à ituana Antônia de Almeida Prado

Vista aérea noturna de Jahu, com a Catedral
Nossa Senhora do Patrocínio em destaque

Catedral Nossa Senhora do Patrocínio,
sede episcopal da Diocese de Jahu, em 1920

Domínio Público Foto de Antonio Dias de Jesus

Coleção Guilherme Eduardo Almeida Prado de Valente, 2008

aquelas terras na época, tendo como testemu-
nha outro ituano famoso, José Elias Pacheco
Jordão. Lourenço de Almeida Prado foi o pri-
meiro a chegar a Jahu. Antecipando-se aos ir-
mãos e cunhados na posse, viajou de Itu a
Barra Bonita pelas águas do Tietê em batelões
alugados em Porto Feliz. Os Almeida Prado
tornaram-se grandes cafeicultores e tiveram
participação destacada na vida econômica,
social e política de Jahu. “Não houve, geral-
mente, administração municipal, no Império
e na República, que não contasse com a parti-
cipação dos Almeida Prado e de figuras ex-
pressivas que a eles se ligassem pelo casa-
mento nas suas diversas descendências...”,
ressaltou uma publicação comemorativa do
centenário daquele  município.
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burros, que levavam o café até a estação fer-
roviária mais próxima, situada em Rio Claro.
Depois, passou a ser a estação de Itirapina,
Brotas e, finalmente, Dois Córregos - o últi-
mo passo até a chegada da ferrovia a Jahu, o
que ocorreu em 1887.

Na década de 1880, intensificou-se tam-
bém a chegada de imigrantes italianos, que
logo participaram ativamente da economia e
se organizaram em sociedades representativas
da sua colônia, como a Società Mutuo Socor-
ro Stella d’Italia. Como em outras cidades
paulistas, a chegada da ferrovia e a presença
de imigrantes promoveram o desenvolvimen-
to urbano. Dois anos depois da chegada da
ferrovia, uma lei provincial de 1889 elevou
Jahu à categoria de cidade. Sebastião Teixeira
registrou então: “A pequena vila de 1887 es-
tende-se por quase todos os lados, sendo em
fins de 1891, de fato e de direito uma grande
cidade.”

Estância Turística
A opulência do “ouro verde” financiou a

modernização e a urbanização de Jahu, mu-
dando o seu aspecto físico nas primeiras dé-
cadas do século 20. Com a crise de 1929 e a
exaustão dos solos, a produção de café come-
çou a diminuir e o município diversificou a
sua economia, tornando-se posteriormente co-
nhecido como a “Capital do Calçado Femini-
no”. Hoje Jahu possui várias indústrias do
setor calçadista feminino e também é o maior

Interior da Catedral Nossa Senhora do
Patrocínio, sede episcopal da Diocese de Jahu

Detalhe do interior da Catedral Nossa Senhora do
Patrocínio, sede episcopal da Diocese de Jahu

Fotos: João Cícero Prado Alves Júnior

Evento realizado no dia 23 de março de 2026, no auditório
do Sincomércio da cidade, celebrou o lançamento oficial da

Estância Turística de Jahu

Shopping Território do Calçado, localizado em Jahu, considerado o maior
centro de compras de calçados femininos da América Latina, complexo comercial

que reúne cerca de 200 lojas

Arquivo Shopping Território do Calçado

centro de vendas do produto na América Lati-
na, que reúne cerca de 200 lojas.

Com a aprovação da Lei Estadual nº
18.379, de 23 de dezembro de 2025, Jahu foi
elevada à categoria de Estância Turística. Em
evento realizado no auditório do Sincomércio
no último mês de março, o secretário estadual
de Turismo e Viagens, Roberto de Lucena,

destacou a importância da conquista. “Jahu é
a mais jovem estância turística do nosso Es-
tado e tem um enorme potencial”. O prefeito
Ivan Cassaro (PSD), no mesmo evento, refor-
çou a fala do secretário: “Jahu tem turismo
gastronômico, de compras, religioso, históri-
co e muito mais”.

Jonas Soares de Souza

Arquivo Prefeitura Municipal de Jahu



46 Revista Campo&Cidade • MARÇO/ABRIL DE 2026

Imagem da
Padroeira de Jahu,
Nossa Senhora do
Patrocínio, durante

procissão de
Corpus Christi

A imagem de Nossa Senhora
do Patrocínio, padroeira de

Jahu, tem origem em Itu

Arquivo/Prefeitura Municipal de Jahu

Conta-se que a escolha da padroeira de Jahu coube ao
ituano Bento Manoel de Moraes Navarro (1771 – 1858).
Ele era devoto de Nossa Senhora do Patrocínio e tinha
feito uma promessa à santa para livrar o seu filho, o Te-
nente Antonio Manoel de Moraes Navarro, perseguido pe-
las forças do Império por ter participado da revolta liberal de
1842. A revolta teve como sede o atual município de Sorocaba/
SP e foi liderada pelo Padre Antônio Diogo Feijó. O filho
de Bento Navarro foi anistiado, assim como todos os re-
beldes paulistas e mineiros que participaram da revolta.

Concluída a Igreja do povoado de Jahu, Bento Manoel
de Moraes Navarro foi a Itu buscar a imagem da padroei-
ra, que ele havia encomendado a um santeiro ituano. Com
a chegada da imagem, uma comissão dirigiu-se a Brotas e
acertou com o Vigário Padre Francisco de Paula Camargo
a sua entronização, a benção da Igreja e a realização da primeira

Missa para o dia 15 de
agosto de 1.853, esta-
belecida como a data
oficial de aniversário
do município.

A bela imagem, es-
culpida em cedro ver-
melho, com olhos de vi-
dro cujas cores origi-
nais são conservadas,
mede cerca de um metro
de altura e pesa 60 qui-
los. Em 1915, um vigá-
rio substituiu-a no altar-mor da Matriz por outra mais mo-
derna e relegou a imagem para uma dependência da igre-
ja. Dali ela foi levada para a Igreja de Santo Antônio. Por
volta de 1950, a imagem foi colocada no saguão do edifí-
cio da Prefeitura Municipal. Depois, transladou-se a ima-
gem para o Museu Municipal. Mais tarde, a imagem vol-
tou para Igreja Nossa Senhora do Patrocínio, Catedral da
Diocese de Jaú, onde permanece até hoje. (JSS)
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esde criança, meu destino parecia
traçado: seria tenista profissional.
Meu avô, José de Oliveira Santos,

e meu pai, Olavo Martins do Prado,
idealizador do Tênis Clube de Itu, cultiva-
ram essa paixão em nossa família. Aos 10
anos, comecei a treinar com meu avô e logo
me destaquei em competições regionais.

Aos 16 anos, estava no auge, conquis-
tando resultados mais expressivos nas qua-
dras. Percebi que a disposição do meu avô
estava mais limitada e que ele já não con-
seguia ministrar os treinos com a mesma
vitalidade. Começou a se queixar de dores
na coluna e na bacia e a frequentar vários
consultórios médicos. Acompanhado de
minha mãe, buscou um diagnóstico. Seguia
fazendo uso dos costumeiros anti-inflama-
tórios e analgésicos, já que, vez ou outra,
apresentava crises de “gota”. Contudo, des-
sa vez, os remédios não surtiam efeito e as
dores só aumentavam. Essa “via sacra” aos
consultórios médicos durou alguns meses,
e as dores eram tratadas como resultado do
desgaste provocado pela prática do espor-
te, pela idade, pelo antecedente do reuma-
tismo (gota). Enfim, não havia um diag-
nóstico definido. Foram vários médicos vi-
sitados, mas nenhum deles era urologista.
Meu avô, infelizmente, tinha forte resistên-
cia a consultar essa especialidade pela pos-
sibilidade da realização do toque retal. Isso
acabou retardando o diagnóstico e agravan-
do o quadro, pois as dores eram consequen-
tes de um câncer de próstata metastático
para os ossos. Para ser mais técnico e pre-
ciso: um ADENOCARCINOMA ACINAR
USUAL, com classificação de GLEASON
9, uma forma muito agressiva da doença. A
dosagem inicial de PSA revelava 1200 (nor-
mal seria em torno de 4), e a cintilografia
óssea mostrava inúmeras lesões tumorais
infiltrando os ossos da coluna lombar, ba-

ARTIGO

“A oncologia em minha vida: uma vocação
aflorada pela dor e sustentada pelo amor.”

cia, arcos costais e fêmur direito. A doença
era muito agressiva, estava em estágio
avançado, e já podia ser considerada incu-
rável do ponto de vista da medicina.

Com o trauma da notícia, tomei impor-
tantes decisões: ir morar com meus avós
para auxiliar nos cuidados; e estudar sobre
o câncer para entender mais sobre esse ini-
migo sorrateiro que causava tanto sofrimen-
to a todos os envolvidos.

Quem já cuidou de uma pessoa doente
sabe bem que, em muitos momentos, so-
mos tomados por um sentimento de impo-
tência, capaz de gerar culpa e a sensação
de sempre estarmos em falta com alguma
coisa, de não estarmos fazendo o que deve-
ria ser feito. Enfim, sentimentos negativos
que vão minando nossas forças e que pre-
cisam de cuidados especiais para que os
cuidadores não se transformem em poten-
ciais doentes. Naquela época, mais preci-
samente há 35 anos, os recursos terapêu-
ticos eram bem mais limitados, ainda mais
para uma doença tão avançada como a do
meu avô. Isso, por si só, já era um grande
problema, mas, infelizmente, percebi que
os “recursos humanos” também tinham
muitas limitações. Os médicos que atende-
ram meu avô focaram suas ações sobre a doen-
ça e se limitaram a prescrever medicamentos,
sem que houvesse a devida atenção para o
enorme sofrimento que todos estavam pas-
sando com aquela situação inédita na fa-
mília. A dor sentida não era somente físi-
ca; ela tinha dimensão social, emocional e
também espiritual. E isso, com exceção das
dores ósseas, referia-se a todos os envolvi-
dos, pois hoje tenho consciência de que,
como cuidadores, fomos à época “pacien-
tes invisíveis” e não tivemos nossos sofri-
mentos abordados e muito menos cuidados.

Os sintomas da doença eram encarados
pelos profissionais como “inevitáveis”, co-

muns e praticamente “intratáveis”, princi-
palmente as fortes dores ósseas. Foram vá-
rias as vezes que ouvimos, durante as con-
sultas médicas, frases como essas: “Não há
o que fazer contra o câncer”; “O câncer dói
mesmo”; “Estar triste é compreensível e
normal, mas logo passa”; e “Psicólogos
podem fazer muito pouco por ele e por
vocês”. Como não se sentir impotente di-
ante de tamanho sofrimento, ainda mais
sem poder contar com o apoio da medici-
na? Difícil aceitar!

Meu avô começou a apresentar piora
gradativa, tendo muita dificuldade para ca-
minhar e manter o autocuidado. As dores
eram cada vez mais frequentes e intensas,
sendo pouco responsivas aos analgésicos.
Sua autonomia estava limitada e a necessi-
dade dos cuidados de terceiros era cada vez
maior. Nesse momento, mesmo sem saber
direito o que fazer, comecei a atuar como
um verdadeiro cuidador, estava sempre por
perto, atento, preparado para atender a
qualquer necessidade a qualquer momento.
Eu era o responsável pelos banhos, pelas trocas
de fraldas, pela administração dos remédios,
pela alimentação, pelas massagens e estava
sempre disponível para ouvi-lo.

Nossas conversas eram muito variadas.
E uma delas me marcou muito, chegando
a influenciar escolhas futuras. Meu avô co-
meçou a me perguntar sobre o que eu pen-
sava sobre meu futuro profissional. Queria
saber sobre o vestibular que eu prestaria, pois já
estava no terceiro ano do colegial e essa decisão
precisava ser tomada. Mas eu disse que ainda
estava confuso e que, naquele momento, não
pensava nisso, por conta da “minha nova e
prazerosa função de cuidador”. Então ele
me disse, de modo bem didático: “Hoje em
dia tudo está muito difícil e você precisa
buscar uma profissão que lhe dê segurança
e que tenha uma importante função soci-

• POR DR. PAULO EDUARDO BISPO DOS SANTOS PRADO

D
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al”. Fiquei interessado no conselho dele,
que complementou: “Eu sugiro três profis-
sões para você. Com estas, você sempre terá
respeito, ajudará a sociedade e muito difi-
cilmente ficará desempregado”.

Eu demonstrei logo minha curiosidade.
Tudo o que meu avô me dizia tinha muita
importância para mim. Ele disse: “A pri-
meira é a carreira militar, a segunda é a
carreira do Direito e a terceira é a carreira
da Medicina, sendo esta última, a meu ver,
a que você poderia se dar melhor pelo seu
perfil vocacional”. Confesso que tive que
disfarçar minha decepção, pois esperava
que ele dissesse que eu poderia seguir car-
reira como jogador de tênis. “Mas eu pre-
tendo ser jogador profissional, vô”, argu-
mentei. Ele disse logo que eu não devia
esperar tanto assim do tênis. “São poucos
os que atingem um nível que lhes permita
uma vida confortável”, disse, enfático.

Sobre as três opções que ele me colo-
cou, logo fiz questão de recusar. Disse a
ele que eu nunca poderia seguir nenhuma
daquelas carreiras. Eu não me achava apto
a receber ordens no ambiente militar,
tampouco era estudioso o suficiente para
decorar os livros e códigos de Direito, e nem
me achava em condições de me entregar a
uma profissão como a de médico. Ele ape-
nas me olhou e usou um tom paternal para
me dizer: “Deixe o tempo agir, que a voca-
ção aparece. Ela já está aí dentro de você,
só você não percebeu ainda. Tenha paciên-
cia”. O homem foi praticamente um “pro-
feta” naquela conversa.

A situação piorava bastante. Os sinto-
mas se tornavam mais fortes. As limitações
começavam a se apresentar com maior
frequência. Cada vez mais aumentava a
necessidade de aumentar as doses dos me-
dicamentos. Mas os médicos não as aumen-
tavam, pois esperavam o “momento” certo
para prescrever a tão temida morfina.

Cinco dias antes de partir, meu avô ama-
nheceu apresentando torpor; mal respon-
dia aos chamados; começou a apresentar
edemas nas pernas e não saía da cama; a
pele adotou uma cor amarelo-palha; seu
hálito ficou forte e já não conseguíamos
oferecer alimentos. Pensamos em interná-

lo, mas, depois de conversarmos em família,
resolvemos manter os cuidados em casa. Ape-
sar da dor, percebemos que seriam seus últi-
mos dias e fizemos contato com os familia-
res do meu avô para explicar sobre a gravi-
dade da situação, e quatro de seus irmãos,
incluindo o que era padre, vieram do Nor-
deste no dia seguinte.

No dia 1º de setembro, um domingo,
logo de manhã, quando acordei, vi meu avô
sentado na cama ao meu lado e me dando
bom-dia. Senti um misto de surpresa e ale-
gria ao mesmo tempo. Tomou café, almo-
çou e conversou com todos que estavam na
casa. Demonstrava muita felicidade em ver
os seus irmãos ali. Aproveitou para assistir
a um jogo de seu time do coração, o Pal-
meiras. Como sempre, contou muitas pia-
das e não reclamou de dor alguma. Somente
uma febre, no final da tarde, de 38ºC trou-
xe uma certa preocupação. Enfim, aquele
domingo pareceu muito com os dias ante-
riores à doença, e uma sensação de espe-
rança voltou a dominar o ambiente, pois
considerando nossa fé, ainda acreditávamos
na possibilidade de um milagre. Infelizmen-
te, aquela vivência era compatível com a tal “me-
lhora da morte”, algo que presenciei inúme-
ras outras vezes no decorrer da minha pro-
fissão, e que veio a se confirmar no dia se-
guinte, quando meu avô não acordou e pas-
sou a ter uma piora do padrão respiratório,
reagindo muito pouco aos estímulos.

Naquele 2 de setembro de 1991, ao vol-
tar da escola no final da tarde, encontrei
todos reunidos ao redor da cama dele. Meu
avô estava com dificuldade para respirar;
tinha muita secreção nos pulmões; sua res-
piração era ruidosa, a tal da “sororoca”; a
pele estava pegajosa e fria; o rosto não ti-
nha mais qualquer expressão. A morte nos
espreitava, e exatamente às 20 horas, algu-
mas horas depois de ter recebido o Sacra-
mento da Unção dos Enfermos, ministrado
pelo seu irmão padre, meu avô selou sua
missão terrena. Segurando sua mão, com o
coração rasgado pela despedida, fechei os
olhos e decidi me dedicar aos estudos da
medicina, em particular da oncologia, fir-
mando a promessa de lutar lado a lado com
todos que viessem a enfrentar o câncer, me

Paulo Eduardo Bispo
dos Santos Prado
Médico ituano,
especialista em
Clínica Médica e
Oncologia Clínica,
bacharel em
Teologia, pós-
graduado em
Cuidados Paliativos,

Tanatologia e Espiritualidade aplicada à prática
clínica. Na foto, o médico Paulo Eduardo aparece
ao lado de seu avô paterno e seu ex-técnico de
tênis de campo, José de Oliveira Santos (à direita)

comprometendo a empregar todos os recur-
sos possíveis para cuidar e aliviar o sofri-
mento das pessoas, tomando por base to-
das as vivências, medos, angústias e difi-
culdades que enfrentamos nessa jornada.

Formei-me em Medicina pela PUC-SP
em 1998, completando Residência em Clí-
nica Médica e Oncologia em 2004. Após seis
anos, fiz pós-graduação em Cuidados Paliati-
vos (2010). Percebendo o impacto da dimensão
espiritual, realizei Bacharelado em Teologia (2022)
e pós-graduação em Espiritualidade Aplicada
à Prática Clínica (2025).

Não nasci sonhando ser médico. A me-
dicina me escolheu no momento mais difí-
cil da minha vida. Aprendi com meus paci-
entes que não existe derrota quando se cuida
com amor. As vitórias ocorrem sempre que
aliviamos o sofrimento – e isso depende
exclusivamente da ação humana. Curar,
porém, depende da vontade de Deus.

Ser médico é cumprir uma missão de do-
ação, dedicação e propósito. É agir com
compaixão, acolhida e humildade, servin-
do como instrumento da ação divina nas
vidas das pessoas. A medicina, através dos
pacientes, familiares e colegas de profis-
são, me proporcionou muito aprendizado e
oportunidades de evolução como ser huma-
no. Agradeço a Deus por me guiar diaria-
mente e permitir que, mesmo sendo um
humilde servo, eu seja um instrumento de
Sua Paz na Terra.

“Sedare dolorem opus divinum est” –
“Sedar a dor é uma obra divina”

HIPÓCRATES
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