
corações
		   que falam

20 anos da Associação Amigos 
do Coração, acompanhando 
experiências de amor e coragem

Valéria Haddad de Almeida Carneiro
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Realização

Este livro é uma homenagem 
a todos os voluntários que 
vieram antes de mim e a meus 
contemporâneos.

Juntos vivemos estas e tantas 
outras histórias, passadas 
nesses 20 anos de Associação 
Amigos do Coração.

Histórias vividas entre tantos 
corações, tantas emoções,
e escritas por tantas mãos. 

Dedicatória

Patrocínio



Somos feitos de histórias  
e todas precisam de tempo 
para serem contadas.



TRANSFUSÃO
 Em nosso sangue circula, também, nosso rio de memórias.
Como os antigos faziam junto ao fogo, o compartilhar de 

experiências leva-nos a um tempo fora do tempo, em 
que podemos descansar de nossa própria vida e nos 
lançar à pele do outro.

Memórias compartilhadas podem converter-se em relatos 
vivos, caso nos entreguemos a elas. Uma espécie de 
transfusão. Ao abrir a escuta, abrimos também nosso 
coração à experiência de outras pessoas, de outras 
possibilidades de ser.

Assim, navegando pelas palavras, enriquecemos nossa 
própria história.



É para que as pessoas se lembrem de que, dentro do “mun-
do real”, existem algumas realidades que não são tão bo-
nitas. De que basta atravessar a rua para encontrarmos 
pessoas sofridas, doentes, carentes, esquecidas. E de que 
nós podemos estender as mãos e colocar uma pitadinha de 
beleza no mundo delas.

É para agradecer à AAC por nos dar a oportunidade 
de sermos mais solidários com o próximo.

É para que não se percam histórias tão bonitas de 
compaixão, de empatia, de superação. Em um hospital, 
podem acontecer coisas lindas.

É para que tenhamos sempre em mente que uma 
cicatriz substitui uma ferida. Que ela representa a vida renas-
cendo e uma segunda chance (e que isso deve ser lembrado).

É para inspirar pessoas a participarem das vidas dos outros.
É para entender o coração em seu sentido figurado, 

como berço dos sentimentos, das emoções, do afeto, do 
ânimo, da coragem.

É para registrar que um grupo de pessoas 
reuniu-se em torno de uma causa e que isso pode ter um 
impacto positivo na vida de outras pessoas.

É para mostrar profunda gratidão aos voluntários.
É para prestar contas a nossos apoiadores.
É para ter em mente que muitos de nós enfrentam 

um enorme desafio para explorar seu potencial de vida: são 
bebês, crianças ou adultos hipertensos, transplantados, por-
tadores de marca-passo, safenados ou aqueles que sofrem 
de problemas congênitos. Essas pessoas precisam de ajuda 
para ter oportunidades iguais.

Escrevo este livro para, afetuosamente, agradecer os 
ativos e, delicadamente, convidar àqueles que sentem esse 
chamado e ainda não sabem como começar. 

Para encorajar que as boas intenções transformem-se 
— pelo menos — em uma pequena boa ação.

Escrevo para lembrar a mim mesma que o exercício de 
nos importarmos tem que ser diário, porque é fácil esquecermos.

E, finalmente, escrevo para dizer como fiquei feliz por 
ter atravessado a rua!

Este livro  



Prefácio

Sinto-me honrado participando do livro comemorativo dos 
20 anos da Associação Amigos do Coração, pois considero 
esta obra um marco da consolidação de um trabalho volun-
tário da maior importância no apoio aos pacientes do Insti-
tuto do Coração. 

Como instituição de alta complexidade, parte do 
maior complexo hospitalar da América Latina (o Hospital das 
Clínicas) e da Faculdade de Medicina da Universidade de 
São Paulo, o InCor desempenha um papel de destaque único 
na cardiopneumologia do País e do mundo.

Nessa condição, recebe pacientes de todo o Brasil, 
especialmente aqueles beneficiados pelo Sistema Único 
de Saúde (SUS). Para atendê-los com a máxima excelência, 
dando respostas terapêuticas adequadas às suas doenças  
mais complexas e graves, o InCor investe fortemente na 
aquisição e no desenvolvimento de novas tecnologias e na 
formação de seus profissionais. 

O InCor é referência em ensino, pesquisa e assistência, 
sob a égide da humanização, com um olhar multiprofissional 
que abarca esse ser humano fragilizado pela doença sob o 
aspecto médico, sob o aspecto de cuidados farmacêuticos, 

fisioterapêuticos, nutricionais, psicológicos, de enfermagem 
e assistência social. Mas é no campo do suporte social que 
enfrentamos grandes desafios no acolhimento integral de 
nosso paciente, principalmente se considerarmos a dispa-
ridade de desenvolvimento econômico-social existente em 
diferentes regiões do País. 

E é nesta área que a parceria com a Amigos do 
Coração tem prestado um serviço extremamente rele-
vante para os pacientes do InCor — que, agora, vocês irão 
conhecer em detalhes neste livro. 

Esta obra é um tributo à história construída com o 
amor, a solidariedade e o espírito cidadão dos voluntários 
que dela participam. 

Que a nossa parceria prospere por todos os anos que 
venham à frente, tendo o InCor como exemplo de força, efi-
ciência e doação.

Prof. Dr. Roberto Kalil Filho
Professor Titular da Disciplina de Cardiologia da FMUSP 

Presidente do Conselho Diretor do InCor - HCFMUSP 

Diretor da Divisão de Cardiologia Clínica do Incor - HCFMUSP 

Coordenador do Programa de Pós-graduação em Cardiologia da FMUSP



Tramando nós

Como tudo 
começou?

Corria o ano de 1999 e o InCor contava 22 anos de idade. 
Parte integrante do renomado Hospital das Clínicas, já 
era referência em saúde do coração em todo o país e na 
América Latina. Os pacientes, sem distinção de categoria, 
contavam com um hospital público comparável aos 
melhores hospitais privados e recebiam um tratamento 
de excelência.

Contudo, os problemas que ultrapassavam a esfera 
médica eram muito grandes e graves. A enorme carência de 
recursos financeiros e emocionais tinha um impacto muito 
grande na vida dos internos. As dificuldades se acumulavam: 
pagar os remédios — muitos deles caríssimos —, ter  acesso 
a uma alimentação adequada e ao transporte até o hospital 
para as consultas seguintes.

Muitos pacientes vinham de longe, precisavam man-
ter-se perto do hospital durante o tratamento — como em 
casos de recuperação de transplantes — e não tinham onde 
ficar. Tais carências, não raro, se acumulavam, fazendo com 
que pacientes já tratados acabassem, novamente, na emer-
gência ou no registro do obituário.

Isso tudo motivou um grupo misto — constituído 
pelo Serviço Social Médico (que lidava diariamente com 
essas questões), pacientes sensibilizados com a causa e 
alguns médicos da diretoria do Incor — que reuniu-se com 
o objetivo de diminuir as filas de espera por cirurgia e obter 
apoio na manutenção de doentes carentes e suas famílias.

Dessa forma, foi fundada, nas dependências do Incor, a 
Associação Amigos do Coração (AAC), no dia 26 de agosto de 
1999, com um primeiro grupo de voluntários. A participação 
dos usuários do InCor no Conselho Diretor já estava prevista 
no estatuto desde o início de seu funcionamento, fazendo 
com que a AAC fosse uma iniciativa de toda sociedade civil 
interessada em ajudar ao próximo. Apoiava, assim, o trabalho 
da Assistência Social, que já atendia os pacientes em vulne-
rabilidade social desde a inauguração do InCor em 1977. 

Segundo Rita Amorim, assessora de Imprensa e Mídias 
que esteve presente nessa fase de criação da entidade, 

“memorável foi o trabalho desses assistentes sociais, 
liderados pela sua diretora de então, a Dra. Íris Bertani. 
Eles emprestaram o seu profissionalismo e saber da 
estrutura social, agregados pela experiência com os 
pacientes, para auxiliar o grupo na construção da 
Associação. De que outra forma os fundadores con-
seguiriam reunir forças e expertise para criar uma 
Associação a partir do ponto zero, se não fosse esse 
apoio profissional?”

“Os assistentes sociais, por seu lado, cami-
nharam lado a lado com os pacientes beneméritos, 
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nessa fase trabalhosa de criar as bases de uma nova 
entidade. E fizeram isso com grande entusiasmo pela 
possibilidade de poderem contar com o apoio de uma 
associação que, atuando dentro do próprio InCor, 
vivendo ativamente o seu dia a dia, poderia agir rapi-
damente em situações que suplantavam a atuação do 
assistente social, mas que eram importantes para a 
melhoria da qualidade de vida dos pacientes”.

Destacam-se também, como essenciais para a 
fundação da AAC, o Professor Dr. José Antônio Franchini 
Ramires, um entusiasta da atuação da sociedade civil em 
questões públicas, primeiro médico envolvido no trabalho, 
cujos pacientes foram também os primeiros voluntários a se 
somar às atividades da Associação; e o Dr. José Manoel de 
Camargo Teixeira, então diretor Executivo do hospital, cujas 
contribuições pertinentes e acompanhamento dos trabalhos 
do grupo foram sinais incontestáveis do apoio da Direção do 
Instituto à iniciativa de criação da AAC.

Traçando os 
primeiros passos 

A alegria de poder ajudar quem precisa contagiou o início da 
Associação, que também contou com um padrinho bastante 
conhecido: o cartunista Maurício de Sousa. Com um intenso 
trabalho dos assistentes sociais e desse primeiro grupo de 
voluntários, a AAC iniciou suas atividades.

No começo, além da assistência financeira, a AAC 
também tinha o propósito de prestar apoio educativo, indo 
além dos muros do hospital. Isso incluía promover cam-
panhas de prevenção de doenças cardíacas, alertando 
para fatores de risco, e ensinar os pacientes a administrar 
a doença em sua rotina diária. Para isso, as campanhas 
sugeriam hábitos saudáveis de alimentação, ressaltavam a 
importância de exercícios físicos e estimulavam o abandono 
do cigarro — que, na época, fazia parte do dia a dia de uma 
grande parcela da população.

Após um tempo, a entidade passou a visitar empresas 
e potenciais colaboradores, convocando-os a cultivar o 
conceito de responsabilidade social. Estabeleceu, inclusive, 
uma parceria com o Centro de Voluntariado de São Paulo 
(CVSP), a fim de incrementar seu quadro de voluntários.

Nas palavras de Rita Amorim, podemos sentir a at-
mosfera desse primeiro momento: 

“As impressões que ainda guardo das animadas 
reuniões do grupo são inesquecíveis para mim. Era co-
movente a disposição dos pacientes ali reunidos em 
ajudar outros, que estavam em vulnerabilidade social. 
Chamava atenção o profundo agradecimento que 
eles tinham ao InCor e às suas equipes, pelo bem que 
representavam em suas vidas. Eles queriam retribuir 
esse bem, ajudando outros pacientes com necessida-
des materiais e/ou emocionais”.

“Os pacientes fundadores, de fato, sentiam-se 
participantes da família InCor, porque era nos corredores 
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do hospital que eles compartilhavam sentimentos, ideias 
e emoções com pessoas que passavam por situações 
semelhantes às que eles viviam. Havia uma forte 
cumplicidade nessa relação, assim como com as equipes 
de profissionais de saúde que os atendiam”.

“Em que outro lugar eles encontrariam essa 
relação empática se não aqui, no Instituto do Coração, 
o hospital que tratava a todos? Essa solidariedade 
entre os pacientes foi e é a força que os une nessa 
trajetória, muitas vezes desafiadora, de lidar com uma 
doença que pode ser altamente incapacitante”.

“Alguns dos pacientes fundadores tinham 
condição financeira confortável para ajudar a 
Associação, mas outros não. O fator econômico, 
portanto, não era o que unia essencialmente esse 
grupo mas, sim, a vontade de ajudar o próximo, fosse 
com seu tempo, conhecimento profissional, ou com 
qualquer outra habilidade, mas, certamente, todos 
eles com amor e solidariedade”.

De fato, o envolvimento dos pacientes não foi apenas 
um entusiasmo inicial. Uma prova disso é que o primeiro 
presidente da Associação Amigos do Coração foi justa-
mente um paciente cardiopata, o Sr. Moysés Wainberg, que 
se tratava no InCor havia mais de dez anos e era muito 
sensível à causa. Fora incluído no Programa de Controle da 
Cardiologia Social e, lá, se relacionava com muitos outros 
pacientes na mesma situação de saúde que a dele, mas pro-
venientes de contextos de vida bem diferentes. 

Não fosse esse ponto em comum, o coração debilitado, 
talvez não trocassem mais que algumas palavras. Porém, o 
ato de compartilharem uma mesma história fez com que o 
Sr. Moysés enxergasse além. Ele cruzou a fronteira da sua 
bolha e viu além dos limites da sua própria existência. 

Tanto que, ao passar por uma cirurgia de revasculariza-
ção, aproveitou sua estadia na recuperação pós-operatória 
para distribuir folhetos e angariar novos simpatizantes para 
a causa da Associação junto aos demais pacientes. 

“Não devemos perder uma única oportunidade de 
fazer nossa entidade crescer e cumprir seu papel social”, 
disse Moysés na ocasião de sua alta.

Quando algo 
te transforma:  
O que me trouxe  
a essa história?

Enquanto a Associação se formava, eu, Valéria, ainda alheia a 
tudo isso, morava fora do Brasil.

Foi uma decisão difícil, mas sonhada, há anos, por 
Eduardo, meu marido. Mas, como tínhamos três filhos — na 
época com oito, 15 e 16 anos — e uma vida estável e confor-
tável em São Paulo, sempre adiávamos essa ideia. O destino, 
no entanto, encarrega-se de assolar nossas certezas. Um 
assalto sofrido perto do Natal, somado ao medo da violên-
cia crescente, minaram minhas resistências e, em agosto de 
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1998, nos mudamos para Miami.
Passamos dois anos de muito aprendizado, adaptação 

e conquistas por lá. Ver meus filhos crescerem com liber-
dade e segurança me dava a certeza de ter feito a escolha 
certa. As meninas, Fernanda e Lili, que a princípio haviam 
resistido à ideia de se mudar de país e abandonar a turma de 
amigos, fizeram novas amizades e gostavam cada vez mais 
do novo lar. A rebeldia típica da adolescência cedia espaço 
aos prazeres de viver livremente novas oportunidades. Dudu, 
o caçula, absorvia, com rapidez e alegria, tudo de novo que 
estava vivendo.

Porém, mesmo com uma vida favorável no exterior, 
as raízes acabam sempre falando mais alto. Assim, 
quando Fernanda chegou à idade de entrar para a facul-
dade, após muita ponderação, decidimos voltar ao Brasil, 
e iniciamos os preparativos.

Quando algo  
nos transpassa

Assistíamos sempre aos telejornais brasileiros, e foi 
numa noite perto da nossa partida que uma reportagem 
me impactou.

A matéria mostrava uma mãe contando sobre o 
trabalho voluntário com acidentados, que passou a de-
senvolver depois que sua filha sofreu um grave episódio 
com sequelas difíceis de tratar. Graças aos recursos de 
que dispunha, tais sequelas tinham sido, em grande parte, 

amenizadas. Passara, então, a estender o tratamento a 
jovens carentes que sofriam do mesmo mal.

Pensei nas milhares de vidas beneficiadas pelo ato 
dessa mãe e em como uma tragédia pessoal pode ser o 
ponto de partida para um projeto grandioso, que impacta a 
vida de tanta gente.

Isso plantou uma semente.
A partir daí, um pensamento começou a ser recorrente. 
Eu, que não tinha vivido nenhuma tragédia em minha 

vida, não teria ainda mais responsabilidade de fazer alguma 
coisa em prol daqueles que as viviam?

Já havia me dedicado voluntariamente a uma creche 
na época da faculdade, mas senti que era necessário fazer 
algo mais consistente. Uma causa à qual eu me dedicasse de 
corpo e alma.

E foi assim que, em agosto de 2001, voltei para o 
Brasil com a decisão de começar um trabalho voluntário.

Transpondo 
dificuldades

Ainda estávamos em uma época pré-google, e as informa-
ções não eram tão facilmente acessíveis. Portanto, comecei 
minha busca indo atrás de entidades de que já havia ouvido 
falar, fosse em revistas, jornais, noticiários de TV ou até nas 
finadas páginas amarelas. 

Na primeira em que bati à porta, não fui aceita por 
não ter experiência anterior como voluntária. Na segunda, 
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fui recusada por não ter formação pedagógica. Na terceira, 
o mesmo aconteceu, dessa vez por não morar no mesmo 
bairro onde a instituição estava sediada. 

Após muitas tentativas frustradas, soube, por meio de 
uma prima, Teresa Carvalho, que trabalhava no InCor como 
assistente social, que lá havia uma Associação que estava 
precisando de voluntários. Ela me contou que a AAC havia 
sido criada com muito entusiasmo, mas estava passando 
por um ciclo de renovação. Naquele momento, após a 
morte do Sr. Moysés, era presidida por José Antônio Paroli 
e ainda contava com a incansável ação do Serviço Social, 
mas carecia, justamente, de novas mãos dispostas a fazer o 
trabalho continuar. Era a chance que eu procurava.

Aceitei a indicação de bom grado. Finalmente um 
lugar poderia receber o que eu tinha a dar. Minha prima 
Teresa acompanhou-me nos primeiros dias, apresentou-me 
aos pacientes e às atividades rotineiras, e logo comecei a 
entender a situação em que os internos se encontravam. 
Eles tinham um tratamento de primeira linha, médicos que 
eram os melhores em suas áreas em um hospital de excelên-
cia, mas todo o resto faltava. Um resto bastante significativo: 
companhia, atividades, conversas, chinelos, livros, atenção, 
televisão, agasalhos...

Senti a enorme carência que vivenciavam durante o 
período de internação. A tarefa seria grande, mas a vontade 
de começar também era. Motivada pelo desafio e sentindo 
um forte comprometimento com aquela causa, convidei 
minha grande amiga Regininha e, juntas, iniciamos a 
segunda fase da Associação.

Esse reinício era bem diferente das condições origi-
nais em que a AAC fora fundada. Nós não éramos pacientes, 
nem estávamos familiarizadas com as doenças do coração. 
Não conhecíamos a rotina de um hospital, muito menos o 
dia a dia dos internados. Mas nada disso era um empecilho. 
Pelo contrário: sentíamo-nos estimuladas a mergulhar nesse 
mundo desconhecido e tão cheio de demandas.

Começamos fazendo visitas aos pacientes internados 
nos quartos. Cada acomodação continha um bom espaço e 
dois leitos, de modo que muitas vezes os pacientes que ali 
conviviam saíam amigos para a toda a vida. Em geral, quem 
fica nos quartos são aqueles que estão se preparando para 
cirurgia, tomando algum medicamento necessário antes 
do procedimento ou esperando sua vez de ir para o centro 
cirúrgico. Estão bem, mas muito ansiosos, preocupados com 
a proximidade da operação. Querem falar muito e precisam 
de alguém para ouvi-los.

Também estão no quarto os que já passaram pela 
cirurgia e pelo período de UTI. Estes estão mais tranqui-
los, por já terem passado pelo momento mais crítico, mas 
também ficavam ansiosos com a expectativa da alta. Apesar 
do alívio em poder voltar para casa, afligia-os pensar como 
seria sua vida fora dali, como seriam atendidos todos os 
procedimentos de recuperação sem o amparo do hospital e 
de seus profissionais.

Então, sim, também necessitavam falar muito 
e também precisavam de alguém para ouvi-los.

Por conta de tudo isso, acabávamos sendo vistos 
como a família que estava longe, como o amigo que faltava, 
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como alguém interessado naquela pessoa, com ouvidos à 
disposição para conhecer aquela história.

Esta, aliás, foi uma frase que repeti muitas vezes ao 
longo desses 20 anos: 

“Não é preciso ter alguma habilidade especial para ser 
voluntário, nem tocar um instrumento, nem ser um bom 
contador de histórias, muito menos ter o carisma e a graça 
de um palhaço. Basta colocar seus ouvidos à disposição”. 

O poder da escuta, às vezes, é mais forte do que o 
poder da palavra. 

Ainda mais quando conseguimos ouvir um silencioso 
grito de dor.

Trafegar da 
escuta sensível 
às necessidades 
materiais: tanta 
coisa por fazer

A primeira grande demanda que percebemos foi a falta de 
televisores. A solidão, o lento passar das horas, o ócio impos-
to pela saúde frágil — tudo isso poderia ser amenizado com 
um simples aparelho de TV.

Aquela senhora, já perto dos seus 80 anos, havia 
elencado todos esses motivos quando perguntou se nós 

conseguiríamos um televisor para ela. Então, Regininha e eu 
“rachamos” uma TV e a levamos na semana seguinte. 

A senhora ficou radiante! Finalmente, poderia assistir 
aos programas da tarde, às novelas… Mas, junto com a fe-
licidade dela, vieram as reclamações dos vizinhos. O andar 
inteiro já sabia da novidade e pediam o aparelho para seus 
quartos também. 

Em nosso entusiasmo inicial, não estava contemplado 
esse detalhe: tudo o que se mostrava necessário deveria 
ser conseguido em quantidade. Não daria para comprar os 
tantos outros televisores. O que fazer?

Organizamos, então, uma rifa para levantar fundos e 
comprar mais. Conseguimos mais 20. Era preciso mais! E 
mais dinheiro! Tivemos a ideia de fazer um bazar com doações 
de peças recebidas de amigos. O hospital cedeu um quartinho 
no subsolo e montamos a vendinha em mesas improvisadas.

Percebemos que teríamos que nos organizar 
melhor, conseguir mais voluntários, conquistar parcei-
ros, incrementar as doações. Os pedidos não paravam, as 
carências sobressaíam em nossas conversas. Sabonetes, 
um agasalho para os meses de frio, hospedagem para o 
acompanhante que não podia dormir no hospital, a cadeira 
de rodas que o paciente teria que usar durante a convales-
cença, o corte de cabelo do senhor internado há três meses 
à espera do transplante.

Também a boneca para a menina se divertir, a cru-
zadinha para o adulto se entreter, o chinelo para não 
pisarem no gelado, a ajuda para conseguir a aposentado-
ria por invalidez… 
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A lista era interminável e a angústia crescia na mesma 
proporção. Fui aprendendo com o tempo a não cair nessa 
cilada. Corre-se o risco de paralisar.

Não se pode querer consertar tudo, prover tudo ou 
atender a todos. Sei que posso consertar algumas coisas, 
prover outras tantas e atender a muitos. Com o tempo, 
aprendi a aceitar de bom grado o pouco que posso fazer e 
sei que esse pouco é necessário para quem o recebe.

Transladando 
da garagem ao 
escritório

Conversava com todas as minhas amigas sobre a Associa-
ção: falava sobre a troca que havia entre nós e os pacientes, 
sobre como era bom se sentir tão útil e, assim, começamos 
a aumentar o grupo de voluntários.

De um papo na esteira da academia, vieram a Rosa, 
a Flavia e a Tetê; de uma conversinha descompromis-
sada na manicure, vieram Diva e Adenilce, que convidou 
Ana e Elena para organizar a biblioteca. Leila tinha uma 
consulta; na saída, reencontrou a amiga Elena e ficou 
para cuidar da parte administrativa. A Florência nos 
achou pela internet e passou a organizar as doações e 
os bazares. Da minha família, veio a Lu, que trouxe outra 
amiga e a amiga da amiga. Um círculo de amigos, com 
começo, mas sem fim.

De lá pra cá, costumo brincar que saímos da 
garagem e fomos para o escritório.

O jeito amador cedeu espaço a uma estrutura or-
ganizada e passamos de uma ação pessoal e informal a 
atividades com teor mais institucional. Dessa forma, se 
aqui conto a história da AAC mesclada à minha, é apenas 
para trazer um viés mais humano. Mas, se chegamos onde 
chegamos, foi graças à ação de muita gente, cada voluntária 
ou voluntário com sua história. Cada um com sua motivação 
para cruzar a rua e atender ao próximo. Importante frisar 
que, se hoje podemos fazer tanta coisa, é justamente devido 
aos múltiplos braços, corações e mentes que, de forma in-
cansável, teceram e tecem o dia a dia da Associação. Apenas 
pela força desse coletivo conseguimos evoluir tanto.

Nesse caminho, em 2010, conquistamos o título de 
OSCIP (Organização da Sociedade Civil de Interesse Público), 
concedido pelo Ministério da Justiça. Isso permitiu que 
doações realizadas por empresas passassem a ser desconta-
das no imposto de renda, incrementando as contribuições e 
colocando-nos frente à responsabilidade de prestar contas 
com ainda mais transparência. 

Passamos a desenvolver inúmeros programas voltados 
à humanização do ambiente hospitalar; à melhoria das 
condições de vida dos pacientes e de seus familiares; à par-
ticipação em projetos de saúde e campanhas educativas que 
o hospital desenvolve; à nossa inserção nas mídias sociais na 
busca de divulgar com clareza todo nosso trabalho e a tantas 
outras atividades.
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Traçando nossa 
linha do tempo

Neste ano de 2019, completamos 20 anos de existência, com a 
certeza de termos plantado uma semente sólida e de extrema 
importância para  todos aqueles que participam desta causa. 

Contamos com um grupo de quase 50 voluntários 
e, uma vez por ano, abrimos novas inscrições. Os novatos 
recém-chegados são acolhidos pela equipe de treinamento, 
composta por voluntários que se dedicam, com especial 
atenção, a  acompanhá-los, por três meses, para que se 
familiarizem com as atividades de forma confortável e 
responsável.  Ao final, se as condições forem atingidas, 
passam a fazer parte, oficialmente, do corpo de voluntariado, 
em uma cerimônia informal nas dependências do hospital, 
em que recebem as boas-vindas do grupo veterano.

Também buscamos parcerias com pessoas jurídicas 
e com outros apoiadores que possam ampliar nossa gama 
de ações. Continuamos acreditando e trabalhando com 
afinco para isso. É o que nos move, diariamente, a agir 
como transformadores sociais em prol dessa parcela tão 
carente da população.

Ainda hoje, esse é o mote principal da AAC. O 
grupo partilha o ideal de ajudar na criação de um mundo 
melhor, preocupado com o bem-estar das pessoas e com 
sua inclusão. Um mundo de direitos básicos, a que todos 
deveriam ter acesso.

É uma construção de cada um de nós, que se faz 
presente no dia a dia, com pequenos gestos de amor.

É a nossa maneira — suave e potente — de transformar 
o mundo.

Transgredindo  
o preconceito

Muitas vezes, ao longo desses anos — justamente por traba-
lharmos com um tipo de voluntariado de cunho assistencia-
lista — deparamo-nos com a seguinte questão: “por que, ao 
invés de dar o peixe, vocês não ensinam a pescar?” 

Tal pensamento faz sentido em algumas situações da 
vida social. Realmente, em diversos casos, melhor que dar é 
instrumentalizar, pois isso ajuda a despertar potências e gerar 
autonomia. Contudo, transpor esse conceito à realidade de 
um hospital que tem uma alta porcentagem de pacientes em 
situação de vulnerabilidade e pobreza é inviável.

Na maioria das vezes, esses pacientes internados 
pelo SUS, tão carentes, precisam — mais do que tudo — de 
compaixão, de ajuda, de um ouvido amigo. Eles precisam de 
assistência, carinho e atenção.

Nós damos o peixe, porque, nesse instante, eles têm 
fome, e os ajudamos a superar esse momento de fragilidade, 
para que possam readquirir forças, se reerguer e aí aprender 
a pescar. Precisamos de ambas as posturas, a fim de facilitar 
o retorno desse paciente a uma vida normal. 

 E quem conhece nosso trabalho de perto sabe que 
o que fazemos é muito mais do que isso.
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Quando pequeno, precisava de alguém 
para segurar minha mão  
para atravessar a rua. 

Agora, talvez, alguém precise da minha. 
Para atravessar a vida.



Nós somos as mãos que amparam uma travessia incerta.
Nós somos os ouvidos que colhem histórias de vida.
Nós somos os braços que acolhem prantos e alegrias.
Somos pessoas que se dedicam, sinceramente, a gerar a 

fé no ser humano. Aquela fé que vem da certeza de 
que não estamos sós, porque, no momento de maior 
fragilidade da nossa vida, alguém nos viu, ouviu, 
amparou. Mesmo com todas as limitações. Mesmo 
sem poder fazer mais. 

Nós somos a lembrança de que a humanidade pode ser 
solidária, e isso regenera nossa confiança nos laços 
sociais, resgata nossa inocência, nos tira da aridez 
gerada por toda escassez plantada no planeta.

Esse é o tipo de ação que leva o nosso foco para além das 
nossas dores ou problemas cotidianos.

Ao resgatarmos esses sentimentos nos pacientes e acompa-
nhantes, também somos transformados.

Ao fazer de um ambiente um lugar em que todos podem ser 
cuidados, independentemente de sua origem, plantamos 
uma nova possibilidade de existência pessoal e coletiva.

Esse é o tipo de justiça que se faz com as próprias mãos: 
a justiça social.



É disso que esses relatos tratam.
É sobre cruzar o rio de uma experiência. 
Deixar-se abrir.  

No caso, metafórica e literalmente.
Vivemos nossos dias, muitas vezes, cercados de afazeres. 

Também de pensamentos, informações, opiniões. 
Mas quantos fatos realmente nos atravessam?
Quantas vezes nos deixamos transpassar?

T R A V E S S I A S



Ninguém compra ingresso para uma temporada em um 
hospital. Nessa instituição, a passagem dos dias é, geral-
mente, narrada como um golpe da vida. 
Porém, sem ter em conta nossos planos, o destino maior tece 

o futuro em sua roda e o inesperado irrompe: nossa 
vida está lá, seguindo o curso dos dias, e de repente… 

Uma experiência acontece.
Seja no leito, vivendo a travessia através do nosso próprio 

corpo, ou acompanhando parentes, amigos, pessoas 
queridas, não dá para voltar no tempo. Não dá para 
evitar. Nesse momento, só há um movimento que 
salta sobre a narrativa do sofrimento: aceitar e viver. 

E, assim, ao dizer um sim ao inevitável, abre-se o peito 
também para um momento único: sensibilizar-se para 
o valor da vida.



No início, tudo é 
extracotidiano. 
Aos poucos, 
fazemos dessa 
rotina a nova casa. 
A espera, o tempo 
que se alonga, 
o contato com 
sentimentos antes 
tão bem guardados 
que, então, 
remexidos, teimam 
em sobressaltar.

No meio de tudo isso, a pele fica sensível. Os nervos, 
ainda mais. A lágrima, solta ou retida, teima em manter-se à 
espreita. O coração deixa claro que não está de brincadeira. 
Não apenas o que é mexido, o do paciente, mas também a 
arritmia daqueles que aguardam sua recuperação. 

Sentir torna-se urgente.
Cada gesto de bondade importa.
Lembramos que somos perecíveis. 
Mas também permeáveis.
Nossos títulos ficam pequenos frente ao tremor das 

incertezas.
Porém, nossas dores também se apequenam frente 

ao amor que se experimenta. Não o amor idealizado, mas 
aquele que vem do contato sensível. Muitas vezes com 
pessoas que acabamos de conhecer.

Dessa forma, o hospital, construção tão temível, com 
suas paredes brancas e vazias, vai adquirindo outras atmos-
feras. Ao superar-se a negação da experiência, o sentimento 
de que isso não deveria ter acontecido, ao aceitar-se os fatos 
e vivê-los com coragem, algo acontece. 

Então, percebemos que o que essas paredes guardam 
não é um lugar de adoecer ou morrer: é, antes, uma plata-
forma de transformação. Cheia de vida, e repleta de histórias.

Te convidamos a escutar algumas delas.
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R
RAIMUNDO

Raimundo era aquele tipo de pessoa que a gente não sabia 
dizer a idade. Podia ter 28 ou 42. Também não seria surpresa 
descobrir uma terceira idade.

Os traços, ainda jovens e sem rugas, pareciam não 
combinar com os olhos fundos e a face algo encovada. 
Maranhense, saudoso de sua terra, estava internado havia três 
meses à espera de um coração que teimava em não chegar.

Nesse meio tempo, gostava de se ocupar com as 
revistas que levávamos todas as semanas. Deixava claro que 
não servia qualquer uma. Bastava aparecermos perto de sua 
porta para que ele se aprumasse na cama, de modo a ser o 
primeiro a escolher.

Eu ficava tentando imaginar seus assuntos preferidos, 
tarefa que era particularmente intrigante, pois, se em uma 
semana pedia publicações de fofocas, na seguinte escolhia uma 
de cunho científico, depois um gibi e, em seguida,... culinária!!

“Tão simples e tão humilde, mas cheio de interesses e 
vontade de saber”– pensava comigo mesma.

Naquela semana, eu estava especialmente animada. 
Achei que ia agradar em cheio, separando uma vasta repor-
tagem sobre Chico Xavier, que já havia sido personagem de 

várias conversas nossas e de quem se dizia grande admi-
rador. Porém, quando estendi a revista, já aberta na página 
certa, indicando que ele lesse a manchete, percebi um 
certo constrangimento.

Então, entendi.
Em um segundo, havia descoberto o segredo guardado 

pelos quatro meses que já contava em sua internação.
“Eu não sei ler”.
Falou baixinho. Fez uma pausa, depois completou: 

“Nem escrever”.
Fiquei sem saber se aquela voz fraca e acanhada era 

resultado da doença que avançava ou da vergonha que 
mostrava em sua expressão.

Não consegui deixar de perguntar: “Por que, então, 
gastava tanto tempo com cada revista, parecendo consumir 
até a última gota de informação?”

“É para ver as figuras” – respondeu, com uma obvie-
dade que não tinha me ocorrido.

A única coisa que me veio à cabeça, naquele momento, 
foi dizer a ele que esse problema já estava resolvido: assim 
que recebesse alta, a gente ia dar um jeito de arrumar uma 
escola ou um curso para que ele se alfabetizasse. Raimundo 
ficou muito contente com a possibilidade de realizar um 
antigo sonho: o de escrever, de próprio punho, uma carta a 
sua mãe, que deixara no Maranhão.

E por que ele não aprendera as letras? Também 
escutei o motivo. Caçula de uma família numerosa, ele fora 
o escolhido para acompanhar o pai no trabalho da roça, 
enquanto os irmãos iam para a escola.
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Voltei para casa triste, pensando que, mesmo com 
toda animação demonstrada, talvez ele não tivesse tempo de 
se empenhar nessa nova luta. A espera por um novo coração 
nem sempre cria condições para que esse e outros sonhos se 
realizem... Lidar com o fator tempo é sempre um desafio.

 Ainda com essa questão em mente, a tristeza con-
verteu-se em ideia: “Será que não seria bom ele começar 
a estudar lá mesmo, no hospital? Será que não seria até 
um estímulo em sua luta pela vida? Uma perspectiva que o 
ajudasse a manter-se vivo?”

Bingo!! Era isso que eu ia fazer: ensinar-lhe a ler e a 
escrever!

Mas como? Sou formada em administração de 
empresas e atuo no campo das artes plásticas. Não tinha a 
menor ideia de como alfabetizar alguém!

Completamente insegura quanto à iniciativa, quando 
dei por mim, estava na seção infantil de uma livraria, atrás de 
cartilhas de alfabetização, cadernos de caligrafia, joguinhos de 
letras e figuras, e de tudo mais que pudesse ajudar na tarefa.

No encontro seguinte, Raimundo ficou surpreso 
diante de tanto material e um pouco assustado com a 
nova responsabilidade, mas topou o desafio. Comecei a 
passar-lhe pequenas tarefas, que seriam corrigidas pelas 
voluntárias dos outros dias da semana.

E, assim, aconteceu.
Um tempo depois, Maria Luísa, que deveria corrigir a 

tarefa passada na véspera, ligou-me dizendo que ele tinha 
completado, com muito capricho, não só a primeira folha 
do caderno de caligrafia, desenhando a letra A, conforme eu 

havia pedido, mas o caderno todo. Assim fora, até a letra Z.  
E as sílabas, e as primeiras palavras. 

Na leitura, seu desempenho não era pior. Como uma 
criança pequena, com sede de coisa nova, lia pedacinho por 
pedacinho das palavras, para juntá-las no final.

Seu companheiro de quarto, inclusive, começou a 
reclamar comigo, pois Raimundo teimava em manter a luz 
acesa até tarde da noite, fazendo suas lições, enquanto o 
resto do andar já estava às escuras. 

Quando ele entrou em seu sexto mês de internação, 
comecei a preocupar-me seriamente. Não em relação ao 
estudo. Àquela altura, ele já conseguia ler pequenas histó-
rias e escrever frases simples, com poucos erros. Era sua 
saúde que me preocupava. O corpo muito magro, o rosto 
mais encovado ainda, ressaltavam os olhos que se envesga-
vam, e seus movimentos tornavam-se mais lentos e pesados. 
Ele estava definhando, mas canalizava o pouco de vida que 
ainda havia em seu corpo para os estudos. Não o via sem um 
lápis nos dedos ou um livro nas mãos.

Em um dia em especial, estava ansiosa para encon-
trá-lo, pois havia levado um monte de material para novos 
exercícios. Mas quando vi sua cama vazia... Meu primeiro 
pensamento foi… Será que ele não conseguiu esperar?! 

Antes que a tristeza tomasse conta de mim, corri para 
o balcão da enfermagem e, lá, disseram-me que ele havia 
sido encaminhado, pouco antes, para o centro cirúrgico, 
pois um órgão compatível para transplante tinha aparecido.

Assim, depois de encontrar as palavras, ele encontrou 
seu novo coração.
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O transplante foi muito bem sucedido!
Quase dois meses depois, passada sua consulta de 

controle, Raimundo subiu para nos visitar. Entre feliz e 
surpresa, dei um abraço num moço forte, corado, de cabelo 
repicado e brinquinho em uma das orelhas!!! 

“Como meu coração era de um rapaz de 18 anos, tenho 
que me comportar como tal”, disse. Em seguida, me mostrou, 
com orgulho indisfarçável, a carta de próprio punho, escrita 
para sua mãe.

Não tenho mais notícias dele há dois anos. Mas também 
não procuro por elas. Na minha imaginação e na minha certeza, 
está vendendo cocos em alguma praia do Maranhão. 

E escrevendo cartinhas para sua mãe.
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C
CIDINHA

Quase não havia som. As enfermeiras deduziam o desconfor-
to pela “carinha” de choro e não por ouvir algum barulho. O 
longo período de intubação havia afetado suas cordas vocais 
e impedia que ela chorasse como qualquer outra criança.

Aquele serzinho tão frágil havia nascido com uma grave 
anomalia no coração — problema que não tinha tratamento 
em Goiás, seu estado natal. Fora encaminhada ao InCor, em 
São Paulo, centro de excelência em doenças do coração.

Sua mãe, quase outra criança, a acompanhava. 
Pequena, moreninha brejeira, descendente de índios e 
caboclos, moradora de uma pequena comunidade às 
margens do Rio Araguaia, ela estava, agora, sozinha com 
sua filha em uma cidade desconhecida e assustadora. Tarefa 
grande demais para uma garota de 16 anos que, depois de 
dois meses, não segurou a barra e voltou para casa. Deixou 
como responsável, em São Paulo, uma senhora amiga de sua 
avó, que havia saído de Goiás muitos anos antes para tentar 
uma nova vida por aqui. Solidarizou-se com a situação da 
moça e concordou em visitar, ocasionalmente, a bebê.

O espaço deixado pela família logo foi preenchido: 
as mães das outras crianças internadas revezavam-se para 

cuidar da pequena Maria Aparecida, ampará-la, dar-lhe colo, 
já que os braços de sua mãe não mais estavam disponíveis. 

Nós, voluntários, mergulhamos nessa corrente de 
carinho e procurávamos sempre incluir a nenê em nossas 
visitas. Em especial, Cris, uma dedicada voluntária de doces 
olhos verdes, empenhava-se em acompanhá-la bem de 
perto, na sua rotina de visitas à UTI.

Cidinha, como todos a chamavam carinhosamente, 
conquistava todo mundo, sempre sorridente, alheia a todas 
as dificuldades que a rodeavam.

A primeira vez que teve permissão de sair da en-
fermaria foi para ir a uma festinha de Dia das Crianças 
que a AAC havia preparado para os pequenos pacientes. 
Cores, músicas, movimento… tudo aquilo era novo para 
ela. Agitava os bracinhos com espanto e alegria. Era, enfim, 
uma criança vivendo vida de criança, ainda que fosse só por 
aqueles momentos.

Já estava perto de completar um ano, quando recebe-
mos a boa notícia: Maria Aparecida estava bem e já poderia 
ir para o quarto terminar sua recuperação e aguardar o 
momento de alta.

Mas quem a acompanharia? Um bebê não poderia 
ficar desacompanhado no quarto. Necessitaria de cuidados, 
assistência, supervisão. As enfermeiras responsáveis teriam 
que se dividir entre tantos e tantos quartos, tantos e tantos 
pacientes, sempre correndo de um leito para o outro… Como 
dar acompanhamento exclusivo a um deles? 

Quem a carregaria no colo? Quem agitaria o chocalho 
para distraí-la? Quem a cobriria se esfriasse? Quem velaria 
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seu sono? Começamos, então, a nos revezar. Cada voluntário 
servia seu turno no quarto de Cidinha, procurando ocupar o 
lugar que caberia a alguém da família.

A mãe não dava mais notícias e a senhora parou de 
visitá-la, alegando que não podia cuidar da menina.

Contratamos uma enfermeira particular para acompa-
nhá-la à noite. A menina melhorava dia a dia e virou o xodó 
do hospital. Na falta de uma mãe, Maria Aparecida ganhava 
uma legião de tios e tias, em uma corrente de compaixão 
e amor. Estávamos todos muito envolvidos com a história 
dessa pequena guerreira, já com tantos desafios a enfrentar.

O dia da alta se aproximava. Dia feliz para qualquer 
paciente, para nós era motivo de preocupação. Para onde 
ela iria depois que saísse do hospital?

Começaram a contemplar a perspectiva de ela ir para 
um orfanato. Todos se sensibilizaram com a ideia de Cidinha 
ficar desamparada mais uma vez.

E foi no meio dessa preocupação e angústia que um 
anjo surgiu ali ao lado. Dulce – mãe de Maria de Fátima, uma 
menina perto de seus oito anos, que se recuperava de um 
tratamento cardíaco bem sucedido – acompanhava toda 
a história bem de perto e já nutria um carinho especial por 
Cidinha. Ela sentiu, naquele momento, que uma história 
especial poderia se formar ali. Era casada e ainda tinha mais 
uma filha, a primogênita, Maria de Lourdes. Decidiu, junto ao 
marido, que aquela pequena criancinha poderia completar a 
família que eles tanto se empenhavam em formar e manter. 
Ambos leram como um sinal a sincronicidade do seu nome, 
que completaria a constelação com suas outras duas meninas.

O destino estava devolvendo a Maria Aparecida algo 
que lhe havia sido negado ao nascer.

Dulce, decidida a adotá-la, pediu, então, nossa ajuda 
com a parte burocrática. Era preciso autorização da mãe 
biológica, mas ela não mandava os documentos assinados. 
Uma médica da UTI entrou em contato com um juiz e a vo-
luntária Cris foi até lá ver o que podia ser feito e acompanhar 
todo o processo. Se o juiz não liberasse a adoção, Aparecida 
seria encaminhada para um abrigo.

Naquele fim de semana, Cris chamou algumas amigas. 
Montaram um rodízio e acompanharam Cidinha. Dulce, já 
com o sentimento de mãe aflorado em sua alma, dividia-se 
entre as duas meninas internadas no InCor.

Na semana seguinte, a ordem do juiz chegou. Dulce e 
seu marido puderam, então, assumir seu posto e seu direito 
de acompanhá-la como familiares.

Ela ainda foi operada mais uma vez e recuperou-se 
muito bem. 

Os pais sempre sorriem ao dizer: “Nós temos as Três 
Marias no céu e dentro da nossa casa também!” 
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São os pequenos acontecimentos diários   
que tornam a vida espetacular

—  
Shakespeare



G
GLAUBER 

Para aquele Natal, resolvemos incrementar a festinha que 
organizávamos todo ano. Em vez de fazer as visitas aos quar-
tos somente com um grupo de voluntários e um presentinho 
para cada paciente, imaginamos que a figura de um Papai 
Noel ajudaria a alegrá-los um pouco mais.

Liguei para minha cunhada que, por conta dos filhos 
pequenos, sempre chamava um Papai Noel para a ceia de 
Natal em sua casa, e ela me passou o contato dele.

A voz feminina que atendeu apresentou-se como dona 
da agência de atores. Nem sabia que era uma coisa assim 
tão bem estruturada… “Melhor ainda”, pensei.

Expliquei à atendente que teria que ser alguém bem 
escolhido, porque, geralmente, os velhinhos eram escalados 
para trabalhar só com crianças, em locais como shoppings, 
lojas ou eventos. No nosso caso, seria com crianças, adultos, 
idosos… mas doentes e em um hospital!

Glauber foi o escolhido. 
Combinamos de nos encontrar na porta do hospital, para 

que, depois, eu pudesse guiá-lo até nossa sala, onde receberia 
as instruções antes de começar as visitas. Como a agência não 
mandara sua foto, ele avisou que estaria de jeans e camisa verde.

Quando desci até a entrada do Incor, meus olhos per-
correram as ruas em busca daquele que correspondesse à sua 
descrição. Em meio ao mundo de gente que circulava pelas  
redondezas do hospital, meus olhos apontaram um rapazinho 
franzino que estava lá parado com uma maleta nas mãos.

“Devia ter pedido mais detalhes”, pensei. “Esse rapaz 
também está trajando jeans e camisa verde… Mas claro que 
não deve ser ele!”

Esperei um pouco mais e, por algum motivo, embora 
relutante, aproximei-me dele.

— Glauber? — perguntei. 
Ele abriu um sorriso e, alegremente, confirmou que sim.
“Agência de atores! Pois sim! Só porque regateei o 

preço da apresentação, ela me manda esse Papai Noel?”
Não consegui esconder minha decepção. Devia medir 

não mais que 1,60m e o peso talvez não alcançasse os 50 
quilos. “Cadê os cabelos brancos? As rugas? A barba? A 
barriga? Cadê a barriga?”

— Pode deixar que eu vou me maquiar e me fantasiar. 
Está tudo aqui na maleta — apressou-se em me explicar.

Contrariada, subi a seu lado para nossa sala. Os vo-
luntários que lá estavam, esperando por um velhinho de 
bochechas rosadas, não entenderam nada.

Glauber pediu licença e foi ao banheiro se preparar. 
Enquanto todos nós ainda falávamos sobre o desrespeito 
da dona da agência, ele apareceu pintado de branco, barba 
e peruca das mais simplórias, e com um travesseiro sob a 
fantasia, que teimava em escorregar para os cantos e em 
nada se parecia com uma barriga real.
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“Bom, já que é isso que temos, vamos começar as 
visitas”, pensei.

— O seu papel, Glauber, será entrar nos quartos, falar 
duas ou três palavrinhas com cada paciente e entregar o 
presentinho — explicamos.

Badalando o sininho, Glauber entrou no primeiro 
quarto. Aproximou-se do leito, onde um senhor de idade já 
avançada mostrava certo desconforto. A sonda e o soro que 
recebia eram sinais de sua recente operação.

— Papai Noel chegou, ho ho ho!!
Incrível como uma frase tão simples pode ter um 

impacto tão forte. Naquele instante, o rosto do Sr. Adelino 
parecia ilustrar uma  daquelas propagandas enganosas de 
“antes e depois”. Como em um  passe de mágica (e Papai 
Noel não é mágico?), um sopro de vitalidade parecia ter 
invadido seu corpo já tão castigado.

Glauber passou, então, a falar sobre o milagre da vida, 
que se renova e se recupera, sobre a importância de manter o 
espírito saudável e de alimentar a esperança por dias melhores.

Fez-se um silêncio respeitoso, daqueles que ninguém 
precisa pedir. Suas palavras ecoavam, entre serenas e solenes, 
como em um sermão proferido perante fieis ávidos de fé.

Contou casos, se emocionou, tocou a todos. Fez piada, 
riu e fez rir.

Conforme as visitas avançavam, eu ficava cada vez 
mais surpresa com a força que aquela figura tão pequena e 
acanhada transmitia. Ele crescia! Era como se, de repente, a 
fantasia se enchesse e ele virasse o verdadeiro bom velhinho, 
trazendo boas novas. As crianças cercavam-no, na tentativa 

de impedir sua saída. O saco vermelho de presentes diminuía 
na inversa proporção de seu ânimo e entusiasmo.

Nós, os voluntários que o acompanhavam, tornamo-
nos, além de meros figurantes, espectadores encantados 
com uma entrega tão sincera e comovente.

Já passava das 19 horas, uma hora além do tempo 
marcado para terminarmos as visitas. Estávamos todos 
exaustos. A maquiagem de Glauber derretia-se sob o forte 
calor que ainda fazia. Mas ele, como que protegido por 
aqueles poderes que só os super-heróis possuem, não de-
monstrava cansaço.

Passou-se ainda algum tempo antes que se rendesse 
aos nossos apelos para encerrar as atividades. Dirigíamo-nos, 
finalmente, para a escada, quando uma senhora que acompa-
nhava sua netinha doente veio apressada ao nosso encontro.

Abraçou-o, com uma ingenuidade quase infantil. 
— Estou tão contente! — disse num fiozinho de voz — 

É a primeira vez que eu vejo o Papai Noel de perto!
E começou a chorar baixinho.
Ficaram assim por muito tempo.
Descemos sem nada dizer.
Depois de um tempo, de cabelos molhados, calça 

jeans e camisa verde, Glauber reapareceu na sala. Guardou 
seu material, cuidadosamente, na maleta e, depois de ouvir 
todos os agradecimentos do mundo e elogios sobre sua per-
formance, devolveu-me o cheque que, além do combinado, 
incluía uma boa gorjeta.

Insisti, dizendo que não nos sentiríamos bem, que 
não era justo, que ele merecia, pois, afinal, tinha feito muito 

5352

AS
SO

C
IA

Ç
ÃO

 A
M

IG
O

S 
D

O
 C

O
RA

Ç
ÃO

20
 A

N
O

S



além do combinado — ele era um profissional e tinha que 
ser remunerado.

Ele me interrompeu delicadamente. 
— Sou um ator e fui chamado aqui para desempenhar 

o meu papel. Seria justo eu receber por um trabalho. O fato 
— disse num tom sério, que ainda não tinha usado conosco 
— é que hoje eu não atuei. E recebi muito mais do que dei. 
Fui muito bem pago.
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Que seria de nós sem criações, 
fábulas, artes, mitos, crenças?  

Que seria de nós sem o socorro  
do que não existe?

—  
Paul Valéry
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M
MAESTRO

Faltavam-lhe cuidados e um trato mais apurado no visual.
Ainda assim, era possível notar um certo ar aristo-

crático e resquícios daquilo que, algum dia, poderia ter 
sido descrito como clássico e elegante. Certamente, esse 
passado não lhe deixava estar à vontade naquele ambiente.

Não que estivesse sendo maltratado ou carecesse 
de cuidados médicos. Não. Mas estar em um hospital 
público, dividindo o quarto com um estranho, enfiado em 
um amarrotado pijama uniforme, não permitia que disfar-
çasse seu constrangimento.

Desde a primeira conversa, Arnaldo deixou clara sua 
sólida formação cultural e profissional. Musicólogo, lecio-
nava em diversas escolas e universidades. Ministrava cursos 
sobre temas que variavam da origem da música brasileira 
até os grandes nomes da ópera, passando por estudos 
técnicos de estrutura melódica e pesquisas sobre a obra de 
Villa-Lobos, de quem era grande admirador.

Falava muito. Gesticulava mais ainda.
Imerso nesse universo musical, lembrava-me alguma 

coisa de Pavarotti e Plácido Domingos. Ficaria muito bem ao 
lado deles, como o terceiro entre Os Três Tenores.

Os fios de cabelo eram poucos e grisalhos, porém 
suficientemente compridos para não se manter no lugar. 
Mechas rebeldes insistiam em cair-lhe sobre a testa, reve-
lando uma calvície já bastante acentuada.

Parecia mais velho que seus sessenta e poucos anos.
Certamente, por conta de seu coração, que já lhe 

pregara outros sustos. Naquele último, como morava 
sozinho, tivera de ser socorrido por vizinhos que, aliás, nem 
eram seus amigos.

Solteiro, sempre morara com a mãe. Cuidavam-se 
mutuamente. Com a morte dela, alguns anos antes, Arnaldo 
“perdera o chão”, conforme confidenciou-me em uma de 
nossas conversas. 

“Já tinha perdido a outra grande mulher de minha 
vida, a dama do piano Sophia Mello Oliveira, que foi minha 
tutora musical. Quando perdi mamãe” — disse com a voz 
embargada —, “fiquei completamente só”.

Preocupava-se, mesmo antes da cirurgia, com seu 
pós-operatório no apartamento. Como enfrentar a escada 
que separava seu quarto dos outros cômodos? Como se virar 
sozinho com banho, comida, afazeres domésticos, contas a 
pagar… se não podia arcar com os custos de uma funcioná-
ria? Tinha perdido tudo. Sua paixão pela música fez com que 
ignorasse todos os conselhos de permanecer no ramo finan-
ceiro, em que atuava, e arquivasse de vez tudo que aprendera 
na Fundação Getúlio Vargas, onde havia se formado.

Preferiu, depois de pegar o diploma, seguir sua verda-
deira vocação e investiu muito nessa nova formação: montou 
uma biblioteca especializada no assunto, comprou livros 
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antigos, colecionou discos raros, garimpou partituras em 
antiquários… e o dinheiro se foi.

Ressentia-se de morar tão mal, mas não lhe haviam 
sobrado recursos para recolocar os azulejos que se des-
prendiam das paredes do banheiro e da cozinha. A pintura 
não aguentara as constantes infiltrações, tornando a massa  
aparente, e a falta de manutenção fazia com que a água já 
não saísse de algumas torneiras.

Mesmo assim, dizia que nunca sairia de lá, pois, 
apesar dos pesares, o lugar era grande o suficiente para 
abrigar a sua história.

Onde mais guardaria toda sua coleção, seus ensaios e 
textos? Seus tratados e pesquisas, suas publicações? 

“Posso perder tudo, mas sem isso não consigo 
viver” — confidenciou-me, mais uma vez, mostrando que 
aquele mundo formado por notas musicais, por biografias, 
por cordas e teclados era o que alimentava seu corpo e 
seu espírito.

Sua operação correu bem e tudo se encaminhava para 
que ele recebesse alta em breve.

Certa manhã, depois da minha corrida diária no 
parque do Ibirapuera, estava com mais tempo e resolvi 
conhecer o Museu Afro Brasil.

Na saída, não resisti e parei na lojinha. Logo, fui atraída 
pela pequena seção de livros e, em dois minutos, já havia 
escolhido um bonito exemplar (que vinha acompanhado de 
um CD) sobre a influência dos ritmos africanos na música 
brasileira e na obra de Villa-Lobos. 

“Nossa, o Arnaldo vai adorar”, pensei.

À tarde, cheguei ao Hospital feliz da vida, com minha 
compra debaixo do braço. Encontrei-o rodeado de cadernos e 
papéis rascunhados. A mesinha regulável, onde o paciente faz 
suas refeições, havia se tornado uma escrivaninha de trabalho.

— Estou preparando o material para meu próximo 
curso — disse, sem alterar o ritmo quase frenético com que 
completava mais uma página. Esperei que terminasse e lhe 
estendi o pacote, dizendo que era um presente.

Ele reuniu as folhas soltas, empilhou os cadernos e 
livros e abriu um espaço sobre a mesa, onde colocou o pacote. 
Então, parecendo um jogador de pôquer a filar as cartas de 
seu jogo, começou a desembrulhá-lo bem devagarinho, como 
para prolongar um momento que não queria que acabasse.

Antes de terminar a “operação”, as lágrimas já escorriam 
por sua face. Também emocionada, pedi que se controlasse, 
para não sobrecarregar o coração que se restabelecia.

Com a voz fraquinha, que, naquele momento, já não 
poderia pertencer a um tenor, disse que aquele tipo de 
emoção só fazia bem.

Pinçou uma das folhas, em meio a tantas outras, e 
mostrou-me a página inicial de sua pesquisa, onde se lia:

Curso: Música Africana e sua influência no Brasil.
Devolvi a folha, enquanto uma lágrima também 

começava a cair.
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◌

Para esse livro, achei que Arnaldo gostaria de uma foto vinda 
daquele “passado aristocrático”. Enviei um e-mail à Escola 
de Música do Estado de São Paulo — Tom Jobim, onde ele 
lecionava, para tentar achar sua foto no site. Junto a ela, veio 
a informação de que o professor havia falecido. Isso foi cerca 
de um mês após sua alta.

A cadeira número oito da Academia Brasileira de 
Música, que ele ocupava e que — orgulhava-se em dizer — 
pertencera a D. Pedro II, já pertencia a um novo titular.

Em meio à tristeza que senti, consolou-me a ideia de 
que ele deve estar achando sua casa muito mais bonita agora.
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I
ISALTINO

Aquele par de olhos teimava em seguir-me.
Parecia um detetive não muito bem treinado em seu 

trabalho. Daqueles que deixam o investigado perceber que 
está sendo observado.

Era a terceira vez que eu passava em frente a seu quarto.
Assim era a geografia do interior do hospital: um 

corredor de quartos enfileirados. Na parte de trás, todos 
os quartos têm uma porta de correr de vidro (que pode 
ser velada por uma cortina acoplada, tipo persiana) e de-
sembocam em uma espécie de terraço coberto. Esse largo 
corredor, que unifica o fundo dos quartos, era onde fazíamos 
a maioria das nossas atividades. Nesse pequeno terreno 
comum, onde pacientes podiam ficar sem estar muito dis-
tantes dos seus leitos, trocas intensas aconteciam.

Como as acomodações ficam alinhadas, formando 
uma longa fila, o trajeto é fácil. Os voluntários acabam 
fazendo um contínuo movimento de ir e vir, passando várias 
vezes pelas mesmas portas. 

Às vezes, temos que pular alguns quartos e retornar 
mais tarde, conforme o estado de um de seus pacien-
tes. Também nunca entramos quando havia médicos, 

enfermeiros ou outros profissionais do hospital realizando 
algum procedimento com os internos. Outras vezes, eles 
estão dormindo. Mais raramente, recebendo visitas.

Nesse vai e vem do terraço, não tive como evitar novo 
encontro de olhares com aquele paciente. Completamente 
apoiado na porta, suas mãos e testa deixavam uma marca 
engordurada no vidro, e sua respiração fazia com que seu 
rosto perdesse a nitidez atrás da mancha embaçada, refor-
çada a cada expiração. 

Dei-lhe um sorriso e um aceno de mão, que não 
foram correspondidos.

Parecia querer me dizer que aquilo não era su-
ficiente, que queria uma visita como aquelas que seus 
vizinhos recebiam.

Mas como explicar-lhe o que já estava explicado? 
Afinal, estava sozinho no quarto e, pendurado na porta de 
entrada, um pequeno cartaz em papel verde afastava quem 
ousasse chegar perto: “Paciente em isolamento”.

Aprendemos logo que esse tipo de doente não pode 
ter contato com ninguém que não seja do corpo clínico, pois 
necessita de cuidados especiais, seja porque está mais susce-
tível a infecções, porque está sendo monitorado ou por conta 
de cuidados de assepsia e profilaxia pré ou pós cirurgia. 

Claro que ele sabia a razão de seu isolamento, mas 
seus carentes olhos azuis pareciam não concordar com ela, 
fosse qual fosse.

“Paciência”, pensei. “Infelizmente não posso fazer 
nada”.

O tempo passou rápido naquele dia.
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Quando me preparava para ir embora, saindo do 
último quarto que visitei, não tinha outra opção de caminho. 
Teria que passar por ele novamente.

“Tomara que esteja dormindo ou que esteja distraído 
com outra coisa”.

Esse pensamento incomodou-me. Afinal, eu estava 
ali exatamente para fazer contato com os pacientes e não 
para evitá-los.

Mal consegui prosseguir com minha autorrepreen-
são, quando reparei que havia uma pequena mesinha, ali no 
terraço, na frente de sua porta. Era o criado-mudo que acom-
panhava cada leito, onde os pacientes guardam seus pertences 
pessoais, que ele havia colocado para fora do seu quarto. 
Sobre o móvel, pequenas esculturas feitas em papel. Pequenos 
pedaços coloridos, dobrados com precisão milimétrica, 
formavam lindas obras de arte. Impressionada com a delica-
deza de cada peça, com a criatividade na escolha das figuras e 
cuidado no uso das cores, parei para observar bem de pertinho.

Isaltino, ainda apoiado no vidro, abriu um tantinho da 
porta de correr, o suficiente para que eu conseguisse ouvi-lo 
dizer: “Sou eu que faço”.

O olhar tornara-se tranquilo, assim como o leve sorriso 
que, agora, aparecia em seu rosto antes angustiado.

Não falou mais nada. Abriu um pouco mais a porta, de 
modo a recolher o criado mudo, e voltou a fechá-la.

Sim, ele sabia que tinha de ficar isolado.
Mas agora, do lado de fora, alguém também sabia que 

ali — naquele quarto — não havia somente um paciente e 
sua doença. Havia um artista e sua obra.

Até hoje, uma de suas bonequinhas fica sobre minha 
mesa, como a  lembrar-me de que, às vezes, o corpo pode estar 
aprisionado. Contudo, a nossa alma, se quisermos profunda-
mente, sempre acha brechas para espalhar encantamento.
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No momento em que se presta atenção, 
até uma folha se torna um magnífico 
mundo em si.

—  
Henry Miller



A
AYLA

Olhos esverdeados, grandes, expressivos. Uma pitada de mel 
na cor e na doçura de sua expressão.

Como podiam ser tão serenos? Qual era a força que 
residia nessa moça jovem, vinda da Síria?

Entrei no quartinho da UTI com a voluntária Livia, que 
havia sido chamada para falar em inglês com Ayla, já que 
esta não falava uma palavra em português. A paciente logo 
se apressou em exibir seu bebê, Jamal, ressaltando como 
seus olhinhos também eram grandes e claros. Parecia não se 
amedrontar com aquela quantidade de tubos, sondas e cura-
tivos. Olhava para ele, encantada, fazendo-lhe carinho com 
a ponta dos dedos, tão suavemente que parecia quase nem 
encostar em seu rostinho sonolento.

Nem precisava entender árabe para descobrir que 
“iahabib” significava algo como “meu amor”, tamanho era o 
carinho com que ela dizia isso para ele, repetidas vezes. Livia 
e eu, avós de crianças pequenas, nos emocionávamos cada 
vez que entrávamos na UTI, onde eles estavam. Como não se 
colocar no lugar dessa mãe?

Já havia dois meses que ela viera da China com 
o marido, sírio como ela. Sim, eram sírios, mas, quando 

resolveram ficar juntos, deixaram o país para iniciar uma nova 
jornada na China, em busca de novos negócios e melhores 
oportunidades de vida. Moravam em uma cidadezinha no 
norte, quase na fronteira com a Rússia, onde a temperatura,  
boa parte do ano, beirava os 30 graus negativos. 

Começaram a pensar em ter um filho, mas um lugar tão 
inóspito não era o que idealizavam para formar uma família. 

Queriam um novo país, novos horizontes. Queriam 
uma nova vida.

Optaram pelo Brasil, lugar quente, receptivo, e com 
uma grande população síria. As revoltas e conflitos da 
chamada “Primavera Árabe” — onda de revoluções popula-
res contra governos do mundo árabe que haviam eclodido 
nos anos anteriores, ampliando muito o número de imigran-
tes sírios que buscavam o Brasil com sua nova pátria.

Ayla engravidou. Gêmeos!
Organizaram uma viagem ao país escolhido para que 

os bebês tivessem  a nacionalidade brasileira. Isso facilita-
ria os trâmites da futura imigração. O plano era: os gêmeos 
nasceriam, depois eles voltariam para a China para que Ayla 
terminasse seu doutorado em línguas, e, uma vez formada, 
eles se mudariam para o Brasil em caráter definitivo.

Mas vida real não segue roteiros e a variável destino 
apareceu em cena.

Os gêmeos nasceram com uma anomalia cardíaca.
Após o nascimento, foram encaminhados ao InCor, 

onde seriam operados. Ayla e seu marido, Issa, foram sur-
preendidos por essa abrupta mudança de planos.

Depois das primeiras semanas no hospital, ele voltou à 
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China para encerrar seus negócios, entregar o apartamento 
alugado e trazer seus pertences. Enquanto isso, Ayla ficaria 
no hospital, acompanhando a recuperação dos pequenos.

O bebê mais velho, Kaled, recebeu alta. Não poderia 
ficar mais no hospital, sob risco de pegar alguma infecção. 
Ela o levou para um quarto de hotel, onde improvisara um 
pequeno bercinho. Era ali que ele era amamentado e cuidado.

Jamal não teve o mesmo sucesso e foi operado pela 
segunda vez. Ayla se revezava entre um e outro — entre o 
hotel e o hospital. E foi aí que a encontrei: na angústia de 
cuidar dos dois, contra tantas adversidades.

Enquanto ela ia ao hospital em busca de informa-
ções sobre Jamal, Kaled ficava no hotel com uma senhora  
— também síria — que havia sido apresentada a Ayla pela 
igreja, para ajudá-la nessa difícil tarefa. Em uma dessas 
visitas, a voluntária Livia teve uma longa conversa com Ayla. 
Recomendou-lhe que se concentrasse nos cuidados com 
Kaled, que só tinha a ela naquele momento. Era necessário 
que ele se fortalecesse, que mamasse, e, para isso, ela teria 
que estar bem.

Livia tratou de banir de sua cabeça um óbvio senti-
mento de culpa — que martelaria a cabeça de qualquer mãe 
dividida entre dois filhos —, dizendo a si mesma que Jamal 
estava sendo acompanhado de perto, que muitos profis-
sionais se ocupavam dele e que os voluntários podiam ser, 
algumas vezes por dia, os olhos da mãe que ela não teria 
tempo de ser. 

Comprometemo-nos a visitar seu bebê todos os dias e  
a repassar-lhe todas as informações que receberíamos. Dessa 

forma, ela poderia descansar um pouco e visitá-lo em dias 
alternados. Os voluntários se revezavam para cumprir essa 
promessa. Alguns faziam companhia a ela, atualizando infor-
mações. Alguns falavam em inglês; outros comunicavam-se 
por mímica ou levando-lhe apenas um abraço e um sorriso. 

Passamos a ser a família que ela deixou em algum 
canto do mundo, os amigos que ficaram pelo caminho e os 
intérpretes das suas dores e de suas demandas.

Perto de completar dois meses de internação, o 
pequeno Jamal não resistiu. A força de Ayla fez-se presente 
mais uma vez. A moça de olhos claros e doces enfrentou tudo 
aquilo com coragem e serenidade impressionantes para sua 
pouca idade. Ela precisava estar inteira e íntegra para cuidar 
de Kaled, que, felizmente, se recuperava muito bem. 

Continuamos a manter contato. Nosso papel como 
voluntários, muitas vezes, avança para fora das paredes 
do hospital. 

E assim, em um domingo de Páscoa, mãe e filho 
foram convidados por Livia para almoçar em sua casa. 
Foram recebidos com afeto por toda a família e Kaled, o 
pequeno brasileiro, foi mimado o dia inteiro. Naquela casa, 
cristãos e muçulmanos dividiram a mesa, celebrando o 
amor e a fraternidade. 

Raças, idiomas, culturas, diferenças… Tudo isso fica 
pequeno quando os olhares de mães se encontram e falam a 
língua do coração.
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M
MARIA

Maria limpou cuidadosamente as tesouras. Uma, grande, 
com as pontas compridas e afinadas; outra, com uma espé-
cie de haste dentada, e uma terceira, menor, com as lâminas 
curtas em formato curvado. Pegou o resto do equipamento 
e, olhando para mim, disse: 

— Estou pronta. Vamos? 
Subimos para o sétimo andar.
Manoel, leito 7043, cabelo e bigode — Informava a 

fichinha. Ele seria o primeiro do dia, o primeiro na fila da 
cabeleireira.

Maria, moça simples e simpática, saía do salão cinco 
estrelas onde era funcionária e dedicava uma tarde de sua 
semana ao trabalho voluntário no hospital.

Manoel, senhor de idade, mas com aparência bem con-
servada, era o típico português. Vindo para o Brasil quando 
criança, ainda conservava um leve sotaque “apertadinho”, 
que revelava uma provável convivência com seus patrícios.

Já instalado, em uma cadeira colocada no corredor 
interno em frente aos quartos, o Sr. Manoel olhava no 
espelho improvisado à sua frente, enquanto dava as ins-
truções. Indicava a Maria onde devia ser mais curto,  sem 

deixar, no entanto, a orelha à mostra, e onde ela não poderia 
cortar, sob pena de expor uma falha no alto da cabeça, que 
ele se esforçava para esconder. O bigode, por sua vez, havia 
crescido muito e já avançava sobre os lábios, o que dificulta-
va-lhe a higiene.

Ela escutava com atenção as instruções e procurava 
segui-las à risca. Durante o corte, conversaram sobre as 
origens de Maria, igualmente portuguesa, fato que deve 
ter animado o Sr. Manoel a discorrer sobre as belezas de 
além-mar e as delícias da cozinha lusa — de que há muito 
ele se privava para prevenir a chegada de uma temida 
diabetes. Trocaram receitas de bacalhoada, trocaram 
impressões sobre os fados de Amália Rodrigues e sobre 
muitos outros assuntos em comum que carregavam em 
suas linhagens. Era como voltar para um grande colo, esse 
de suas origens. 

A conversa, fácil e solta, era constantemente inter-
rompida por novas instruções sobre o corte. O assunto, que, 
àquelas alturas, já havia atravessado o oceano de volta para 
nossa terra, girava em torno à fundação do time de futebol da 
Portuguesa, por membros da colônia e amigos de seus avós. 

À primeira vista, o papo poderia parecer banal, sem 
maiores pretensões. Porém, visto com cuidado, era nítido 
que aquele encontro adquiria a importância dos grandes 
eventos. Era como se o Sr. Manoel voltasse à vida fora do 
hospital. Ele se esquecia de curativos, exames, válvulas e 
enfermeiros, para concentrar-se em decisões como: qual era 
o melhor lado para jogar seu pequeno e espetado topete ou 
a largura ideal do bigode.
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Um pequeno espaço de tempo, no qual era ele quem 
dava as cartas e não o Destino. Um fragmento temporal em 
que o foco de sua atenção era seu visual e não sua saúde.

Ao fim de ambos — corte e conversa —, ele pediu o 
espelho para examinar mais de perto o resultado. Gostou do 
que viu. Chegou mesmo a comentar que tinha ficado melhor 
do que quando cortava com o Sr. Almeida, velho barbeiro 
amigo da família.

Enquanto Maria guardava seus apetrechos, o Sr. 
Manoel levantou-se, ajeitou a golinha do pijama — como 
quem aperta o nó da gravata — e disse, sem esconder um 
sorriso de satisfação:

— Agora eu tô bonitinho para esperar a patroa. 
Naquele dia, enquanto caminhava pelos corredores, 

pensava que o que presenciei não foi um corte de cabelo. 
Testemunhei o resgate — talvez fugaz — da autonomia de 
um homem.

O reencontro com sua história e com sua imagem no 
espelho. O retorno a suas origens, a busca eterna pelas raízes 
e a redescoberta do orgulho de pertencer a uma comunidade.

Deu-me vontade de reencontrar o Sr. Manoel, levando 
comigo dois cálices de vinho do Porto, para podermos 
brindar esse lampejo de vida.
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R
REGININHA

Eu tinha cerca de 18 anos, um monte de amigos e um ônibus 
alugado que nos levaria à fazenda de um deles. Garantia de 
boa diversão para os feriados.

Na divisão dos quartos, caí com Regininha, que 
já era “velha” amiga de meu futuro marido — na época, 
apenas namorado. Ali começaria, entre nós, uma história de 
amizade que duraria a vida toda.

Crescemos, casamos, tive filhos. Gostávamos de estar 
juntas, tínhamos afinidades, interesses comuns. Foi quase 
uma decorrência natural a ideia de sermos sócias em alguma 
coisa. Não importava muito no quê. 

Foram experiências divertidas e diversas. Fizemos 
trufas de chocolate, malhas, conjuntos de roupas combina-
dos. Enquanto isso, Regininha descasou, casou, teve um filho, 
e casou pela terceira vez. Esse movimento todo não combi-
nava com ela, pois, conforme sempre me dizia, queria ter tido 
aquele casamento tradicional, do tipo “até que a morte nos 
separe”. Mas não foi assim, e ela também não se acomodou. 
Entre erros e acertos, sempre foi atrás de sua felicidade.

Nossa sociedade continuava e crescia. Fazíamos 
bijuterias, roupas e acessórios de praia. Daquela vez, era 

mais sério. Fornecíamos para várias lojas, vendíamos para 
fora de São Paulo. Fizemos sucesso e ganhamos dinheiro. 
Atravessávamos a cidade atrás dos fornecedores, das 
fábricas, das lojas. Acho que ficávamos mais tempo uma com 
a outra do que com nossas famílias. Eu, sempre reclamando 
de seu inseparável cigarro, e ela, de meu perfume, que lhe 
causava dor de cabeça.

Com minha mudança para Miami, encerramos a socie-
dade, mas não a convivência. Ficou até hospedada lá comigo 
algumas vezes. Quando voltei com a ideia de fazer algum 
tipo de trabalho voluntário, depois de dois anos, dá para 
imaginar em quem pensei para embarcar nessa comigo?

E, é claro, ela topou.
Então, lá fomos nós, Regininha e eu, para o InCor, para 

revigorar a Associação Amigos do Coração, assistindo pa-
cientes carentes internados no hospital.

Ela logo se encantou com as crianças e foi recíproco. 
Para envolvê-las, tornou-se expert em bexigas de bichinhos 
e, a cada dia, incluía uma nova forma aprendida num site 
de balões. Ainda que, por vezes, seu cachorrinho estivesse 
mais para um cisne, seu jeito espontâneo e divertido fazia 
com que todos requisitassem sua presença. Animada com 
seu progresso, resolveu incrementar suas visitas com… 
mágicas!!! E não é que os truques funcionavam? Sua alegria, 
simpatia e boa vontade consertavam qualquer lencinho que 
teimasse em aparecer da cartola.

Com o correr dos anos, trouxemos mais gente, aumen-
tamos o grupo de voluntários, ampliamos as atividades da 
Associação. Cúmplices na alegria, nas aflições, na tristeza, 
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no entusiasmo, na tentativa de prover os pacientes de suas 
necessidades mais básicas.

Regininha era popular com os internos de todas as 
idades, com os acompanhantes, com as enfermeiras, com as 
faxineiras… Todos a adoravam.

Mas algumas estrelas insistem em voltar para o céu. 
Por alguma razão difícil de entender, sua trajetória 

brilhante durou um tempo menor do que todos gostaríamos.
Então, um mês depois daquele dia tão feio, tão duro, 

dia em que um acidente escureceu nosso horizonte, penso 
nela toda vez que chego ao hospital. Quisera poder fazer 
uma mágica e apagar tudo isso, tirá-la da cama de UTI em 
que ela se encontra, quase inerte, em coma. 

Impossível. Às vezes, por mais amizade que exista 
entre duas pessoas, a única coisa que nos sobra é a aceita-
ção do inexorável. Ou a fé. Mas nada está em nossas mãos.

Sem o filho único, sem o marido, sem a mãe — todos 
perdidos no acidente — e sem sua consciência, dói-me pro-
fundamente não poder fazer nada, ser tão completamente 
impotente perante os fatos. Aprendemos que os amigos 
são nosso esteio nas horas difíceis, mas nem isso eu posso 
exercitar agora. Minhas palavras não serviram para consolar, 
meus braços não puderam amparar, nem meu ombro contri-
buiu para aliviar um peso tão grande.

Agora, a única coisa que posso fazer por você, minha 
querida amiga, minha irmãzinha, é chorar, em seu lugar, a 
lágrima que você ainda não pode derramar.

◌

Esse relato foi escrito na época em que Regininha estava 
em coma.

Foram 7 anos assim. Eu a visitei todas as semanas no 
hospital em que ficou internada. 

Não sei se ela percebeu. 
Não sei se sentiu minha presença. 
Não sei se sabia quem eu era. 
Nada disso importava. 
Eu sabia quem ela era e o que tinha representado 

para mim. Queria honrar tudo aquilo que ela havia me dado: 
amizade, lealdade, apoio, cumplicidade. E, se houvesse 
sequer um fiapo de consciência em alguns momentos, 
queria que ela se sentisse acompanhada e acarinhada.

Irmã querida, recusada pela morte e rejeitada 
pela vida, por todos aqueles encarcerados anos, agora, 
descanse em paz.
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As borboletas, às vezes, apenas duram pouco.
Mas o corpo não é borboleta.
É casulo.



A
A JOVEM SENHORA

Era seu primeiro dia como voluntária. Era, então, uma mulher 
perto de seus 40 anos. 

Acabara de chegar naquele espaço, ávida por ajudar 
e sem saber exatamente como proceder. Era o começo da 
Associação, e havia, naquela época, muito amadorismo — 
inclusive no sentido que essa palavra carrega de se “fazer 
por amor”. Apesar da sua boa vontade, estava visivelmente 
perdida por aqueles corredores, sem orientações, protocolos 
ou regras pré-estabelecidas. 

Então, ela entrou em um quarto, pôs-se a ouvir o 
paciente, fez uma pergunta. Ele respondeu, aí ela fez outra 
e pronto… Nascia, ali, uma voluntária. Todo o restante 
ficara pequeno diante da potência de colocar-se disponí-
vel para alguém.

O começo foi difícil. Na ânsia de ser útil, atendia 
de pronto ao pedido de um copo de água, sem saber que 
existem doentes que estão em restrição hídrica. Querendo 
mostrar-se solidária, cedia à emoção dos abraços, apertos 
de mão e até sentadinhas no leito para uma conversa mais 
prolongada. Não sabia que, desse modo, poderia contaminar 
os pacientes e colocar em risco sua sempre baixa imunidade. 

Foi aprendendo, com o tempo, que tinha que resguardar-se 
também e que, apesar da solidão que sentia, por empatia, 
vindo daquelas pessoas, não poderia visitar doentes em iso-
lamento, sob o risco de ela mesma adoecer.

Certa vez, querendo promover uma aproximação entre 
dois rapazes que dividiam o mesmo quarto, levou um jogo 
de dominó. “Assim, eles terão que ficar frente a frente, o 
que certamente fará com que troquem experiências, his-
tórias e, quem sabe, até confidências” — pensou. Mas ela 
não contava com o fato de que um deles fosse evangélico: 
para sua fé, aquilo não é uma brincadeira e sim um jogo de 
azar. Portanto, algo proibido. O que poderia ser um fator de 
integração terminou por desencadear um conflito religioso 
entre os pacientes. E ela aprendeu que religião e política são 
assuntos que é melhor manter à distância, até dentro de um 
hospital, caso o que se almeje seja a integração. 

De futebol, só para quebrar o gelo, ela falava de vez 
em quando, sempre que não houvesse “riscos”.

Às vezes, havia dificuldades até com os enfer-
meiros. Ao entrar no quarto de um senhor bem idoso 
(já muito castigado pela doença), percebeu-o muito 
nervoso, pedindo por um urinol. Ele não queria correr o 
risco de molhar a cama de novo, como havia feito pela 
manhã. Apesar de ter chamado insistentemente por ajuda, 
ninguém havia aparecido.

Sensibilizada com a situação, a voluntária correu ao 
balcão da enfermagem e, alterada, pediu urgência naquele 
atendimento. Entendeu, com o tempo, que as coisas não 
funcionavam daquele jeito. Que as demandas são muitas, os 
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pacientes inúmeros e há uma certa ordem quanto ao que é 
considerado emergência em todas aquelas situações. 

Talvez episódios como esses tenham influenciado 
certa funcionária a chamar-lhe de “dondoca desocupada”. 
Isso fez com que ela e o grupo de voluntários refletissem 
sobre a existência desse preconceito: cabelos brilhantes e 
bem tratados, ou roupas e acessórios de marca não combi-
navam com quem queria fazer o bem. Eu me pergunto: por 
que isso acontece? De onde vem esse pensamento? Por que 
é tão automático rotular, à primeira vista, o que nos divide, 
em vez de nossos pontos de conexão? 

Ainda bem que, depois de algum tempo de atuação da 
voluntária e de seu grupo, a permanência das suas ações foi 
ficando mais forte e tudo isso foi se dissipando.

Mesmo naquela época, no entanto, ela já colecionava 
provas de que havia outros olhares. Em um desses dias gelados 
de julho, estava a jovem senhora no meio de uma animada 
conversa com uma adolescente, quando a menina começou a 
chorar, emocionada, dizendo não entender como alguém saía 
de casa, com aquele frio, para falar com um estranho e refor-
çando como estava grata e feliz com a conversa.

Uma troca de olhares, em mútuo reconhecimento, é 
capaz de fazer milagres.

A voluntária saiu — ela sim — com o coração aquecido 
por todo o inverno!

◌

Aquela jovem senhora era eu. Os quase 20 anos passados 
desde aquele primeiro trajeto no corredor, tiraram-me o 
“jovem”. Sou, agora, uma senhora que conseguiu cercar-se de 
gente do bem, aprendeu com os erros e segue aprendendo. 

A força do voluntariado não está no tamanho das 
soluções individuais, mas na soma dos êxitos. O que nos 
tornamos, ao longo dessa jornada, é nosso presente da vida.
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Para não dizer   
que tudo é sempre  
coberto de flores

Comecei a me 
sentir mais 
confortável quando 
entendi que não 
poderia curar 
ninguém. 

Parei de voltar para casa tão triste. 
Mas nem sempre foi assim. Quando alguém com 

quem havia conversado na semana anterior morria, eu ficava 
arrasada. A sensação de impotência era enorme e o deses-
pero que sentia ao ver aquele sofrimento todo provocava-me 
impulsos de desistir. 

Percebi que essas emoções me levariam ao abandono 
do voluntariado.

Ainda bem que a percepção me veio a tempo. 
Essa perspectiva me fez ver que eu estava pondo em 
risco o que eu poderia fazer (e que achava pouco), pelo 
simples receio de não poder fazer muito. Esse medo me 

enfraquecia e estava me levando ao pior: abrir mão de 
tudo, e não fazer mais nada. 

“Que raios de voluntária seria essa? Que tipo de ajuda 
seria aquela?”

Percebi, então, que essa “fraqueza” vinha de uma pre-
tensão. Pretensão de deter a morte. De, com minhas mãos, 
deter destinos que não foram desenhados por mim, nem 
nunca estariam sob meu controle.

Liberta desse peso, fui, aos poucos, concluindo que 
meu poder era de amenizar, cuidar, acompanhar. Nunca curar.

Por conta deste aprendizado, hoje nosso lema é: fazer 
o que e possível, o que nos dá leveza, serenidade e gratidão. 
Este conflito nos fez mais fortes. E nos fez ver nosso verda-
deiro valor: mãos dadas na travessia.

Que haja flores de hoje e ontem.
E também de amanhã.
Tudo isso está guardado no fundo da minha memória.

Remexer nessas prateleiras empoeiradas e colher de volta 
essas lembranças pode mostrar que a gente aprende com as 
ações que pratica, mesmo sem saber muito bem o quê. 
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Vida, vida  
e mais vida.  
É isso que 
testemunho, 
todos os dias, no 
interior daqueles 
corredores  
e quartos de 
hospital.

E lá se foram 20 anos nessa vida, desde que, durante aque-
la reportagem de TV, senti o lampejo de um destino maior 
que me aguardava. Maior não por orgulho ou pretensão. 
Não por meus atos, mas pelo que experimento em mim. 
Porque, ao apoiar essas e tantas outras travessias, meu 
próprio universo se expande.

Tudo isso porque ouvi esse chamado para ir além do 
conhecido. 

Tenho refletido muito sobre o quão desconfortável 
pode ser manter-se sempre em sua zona de conforto. 

Paradoxal? Nem um pouco! Foi tão bom ter me sentido 
assim, caso contrário nunca teria dado esse mergulho no 
mundo real, que eu apenas via de longe. Entrar naquele 
prédio, atravessar seus corredores, conhecer a vida dessas 
pessoas, suas histórias, suas faces… tudo é tão enriquecedor!

Aqui, trouxemos apenas alguns relatos, mas, ao longo 
desses anos, temos vivenciado centenas de encontros. 

Os pacientes estão desarmados, falam sem pudores, sem 
julgamentos. Falam, talvez, até porque sabem que pro-
vavelmente não vão mais nos encontrar. Não têm nada 
a perder, nem a defender — nós os conhecemos em um 
momento de vulnerabilidade, lugar aparentemente frágil, 
mas que é, na verdade, o exato ponto onde a potência 
humana mais se manifesta.

Libertos da obrigação dos papéis sociais, falam sem 
amarras de seus medos, de seus vazios, de suas perspectivas 
ou da falta delas. Ter essa oportunidade de convívio na di-
versidade traz um aprendizado profundo, traz um olhar sutil 
para perceber a beleza onde ela não é explícita, traz sensibi-
lidade ao coração para percebermos que o que mais a gente 
precisa é um do outro.

E seguiremos por muitos anos mais, atravessando no 
confiar da vida.

Cruzando pontes. Atravessando ruas e limites.
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Traçando nosso mapa

AAC Hoje

Somos um grupo eclético, heterogêneo, diferente. Mas 
iguais em um desejo: a vontade de fazer algo de bom.

Chegamos, cada um por um motivo, a um momento 
especial de nossas vidas. Por gratidão, por dor, por conscien-
tização, por respeito, por tempo livre, por sermos cardíacos, 
por cidadania, por conveniência, por amor.

Gente que talvez nunca se encontrasse pela vida, que 
nunca fosse assistir a um filme na mesma sala ou dividir 
uma mesa, passou a compartilhar momentos intensos. De 
repente, uniu-se para transformar um pouco as coisas. Sem 
holofotes, sem grandiosidade. Apenas com a nobreza das 
pequenas ações.

Mergulhamos juntos nesse imenso reservatório de 
vida e somos transformados por ele também. 

Transbordando sentido, transpondo barreiras…
Saímos diferentes. 
Mas iguais.
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Hospital assusta, intimida. 
Muda nossa vida, nossa rotina, nosso foco. 
Relembra-nos de que somos frágeis.
Assombra-nos com a ideia de morte.
É branco, impessoal e frio.
É solitário e silencioso.
É inverno.
Mas, aí, entra alguém no quarto, 

Devagarinho, de mansinho, 
Perguntando se está tudo bem. 
Se quer um livro, ou se está com frio. 

Uma conversa começa. 
A solidão é povoada. 
A ansiedade diminui.

Saímos, mas deixamos uma TV como companhia,  
Aquários, com peixinhos para chamar de amigos.
Fazemos festa com palhaço, balão e mágico.  
Tem ovo de Páscoa e Papai Noel,  
tem brinquedos e esperança,  
e sonhos.

Tem também sabonete cheiroso,  
tem escova, creminho,  
tem até colinho para os bebês sozinhos. 

Tem chinelo, chupeta, cadeira de rodas e cesta básica, 
tem vale-transporte para não faltar na próxima consulta. 
E, esperando por ela, quando a fome aperta, 
tem comidinha gostosa com nosso vale-almoço.

Tem até cabeleireira pra ficar bonitinho, 
pra criar autoestima, 
esperar pela visita. 
Tem presente na entrada. 
Tem na saída. 
Tem roupa para sair de alta. 
Tem kit para os bebês. 
Tem diploma de coragem para os pequenos grandes 
guerreiros.

Não temos muito para dar a essas pessoas, 
Mas temos o suficiente para não sermos indiferentes 
a elas. 
Então, a gente se dá conta que, de repente, 

frestas se abrem. 
Descobrem espaço pelas paredes geladas e sem cor, 
fazendo surgir brotos verdinhos, 
com gosto de primavera.





Eleito nosso principal projeto, 
trata-se de visitas realizadas 
pelos voluntários aos pacientes 
internados no InCor pelo Siste-
ma Único de Saúde (SUS), o que 
configura, aproximadamente, 
80% dos doentes tratados 
pela instituição.

São quase 600 leitos entre 
quartos, UTI e pronto-socorro.
É quando o voluntário estabe-
lece um vínculo mais profundo 
com o paciente, conhecendo 
um pouco da sua história pes-
soal, suas carências e expecta-
tivas. Procuramos minimizar a 
impessoalidade do ambiente 
hospitalar e promover a me-
lhoria da qualidade de vida do 
paciente, bem como de seus 
familiares ou acompanhantes.

Todos os cuidados e amparo 
são dados para que os pacien-
tes mantenham o tratamento 
mesmo depois de sua alta. Em 
parceria com o Serviço Social do 
InCor, que indica os pacientes 
mais necessitados, fornecemos 
cestas básicas e vales-transpor-
te, de modo a facilitar o retorno 
às consultas após a alta e garan-
tir a adesão ao tratamento.

Também fornecemos 
cadeiras de roda, de banho 
e outros equipamentos 
requisitados pela enfermagem.
Para pacientes que vêm de 
outras cidades e estados, e para 
aqueles cujos acompanhantes 
não tem onde ficar, a AAC 
custeia estadias em pensões 
próximas ao instituto.

1.
PROGRAMA ACOLHER

2.
PROGRAMA AUXÍLIO
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A AAC faz-se presente come-
morando todas as principais 
datas festivas. Páscoa, Dia das 
Mães e dos Pais, Festas Juni-
nas, Dia das Crianças e Natal 
são celebrados com mesas de 
comes e bebes, sugeridas por 
nutricionistas, e com entreteni-
mento, como palhaços, mági-
cos e músicos, que atuam sob a 
supervisão e acompanhamento 
dos voluntários. Em todos esses 
eventos, há uma animada distri-
buição de presentes.

Participamos, também, 
de um grande número de 
campanhas organizadas pela 
instituição e apoiamos progra-
mas desenvolvidos pelos diversos 
departamentos do hospital.

Voluntários com formação 
profissional na área de estética 
atuam cortando o cabelo dos 
pacientes e fazendo a barba 
de alguns internos que não 
podem abandonar o leito em 
quartos ou na UTI. Fornecemos 
todo o equipamento, cuidamos 
da esterilização das peças e 
doamos pentes e barbeadores. 
Além de ser uma questão de 
higiene e de necessidade — 
principalmente junto ao públi-
co masculino, que fica interna-
do por um longo período —, o 
programa serve também como 
um poderoso instrumento para 
elevar a autoestima.

Neste programa, realizamos, 
também, outras ações pontuais, 
com aulas de maquiagem e 
cuidados femininos.

3.
PROGRAMA EVENTOS

4.
PROGRAMA BELEZA
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O grupo é composto por volun-
tárias habilidosas e dedicadas, 
responsáveis por confeccionar 
itens vendidos nos bazares da 
AAC e também lembrancinhas, 
distribuídas pela Associação 
aos internos do hospital em 
datas especiais. 

Além disso, oferecem aulas 
de artesanato aos pacientes e 
acompanhantes, com doação de 
todo o material utilizado, o que 
contribui para a efetiva confra-
ternização entre eles, além da 
possibilidade de vir a ser uma 
atividade explorada após a alta.

Temos um acervo com mais de 
1000 volumes, composto por 
doações recebidas de colabora-
dores. O programa é organizado 
por duas bibliotecárias voluntá-
rias, responsáveis pela constan-
te renovação da coleção e pela 
catalogação dos volumes por 
títulos, assuntos e autores.

5.
PROGRAMA LEITURA

7.
PROGRAMA ARTEIRAS DO CORAÇÃO

Os livros são oferecidos 
aos pacientes e seus acompa-
nhantes, além de haver grande 
procura por parte dos fun-
cionários do hospital. Temos, 
também, três postos equipados 
com estantes de livros infantis e 
didáticos, mesas, cadeirinhas e 
material de desenho, que ficam 
à disposição das crianças no 
andar da pediatria e em outros 
espaços destinados a elas.
Além disso, distribuímos 
revistas, jogos de passatempo 
— como palavras-cruzadas e 
caça-palavras — e gibis em 
quartos e salas de espera.

Instalamos e cuidamos da 
manutenção de sete aquários 
espalhados pelo hospital em 
locais estratégicos, como o 
andar da pediatria, as salas de 
espera e o ambulatório.

Já foi provado cientifica-
mente que existe um efeito 
calmante gerado pela obser-
vação de peixes em aquários, 
responsável por diversos 
benefícios fisiológicos para os 
contempladores.

A intenção deste programa 
é, portanto, ajudar a diminuir 
o nível de estresse dos pacien-
tes e acompanhantes, além 
de acalmar o estado de ansie-
dade das crianças internadas à 
espera de exames, tratamento 
ou cirurgias.

6.
PROGRAMA PEIXINHO
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Muitos pacientes chegam ao 
hospital sem terem tido tempo 
ou condições de levar consigo 
produtos de higiene pessoal. 

Diante dessa demanda, 
a AAC prepara estojos com 
itens de primeira necessidade, 
que são oferecidos a todos os 
pacientes que se internam no 
InCor, seja por meio do pron-
to-socorro ou da internação 
eletiva. Também são oferecidos 
àqueles que estão no hospital 
para procedimentos específicos. 

O kit é composto de estojo 
de fibra natural, sabonete, 
creme, escova e fio dental, 
shampoo e condicionador, 
creme hidratante, pente e touca 
de banho, algodão, cotonete 
e lixa de unha.

Os itens vão sendo repostos 
no decorrer da internação, de 
acordo com a necessidade dos 
pacientes.

8.
PROGRAMA KIT HIGIENE

Faixas torácicas e soutiens, 
desenvolvidos junto à equipe 
de cirurgia cardíaca do InCor, 
são fornecidos aos pacientes 
com o objetivo de prevenir a 
deiscência de feridas operató-
rias após cirurgias cardíacas. 
São indicados para aproxima-
ção das bordas cirúrgicas e 
sustentação da caixa torácica, 
propiciando uma melhor cica-
trização. Fornecem segurança, 
conforto e melhor mobilidade, 
o que resulta em uma resposta 
mais rápida e eficaz à fisiote-
rapia respiratória a que esses 
pacientes são submetidos.

Quando um paciente recebe 
alta, sua família é avisada para 
que venha buscá-lo, sendo 
solicitado que tragam roupas 
para sua saída. Como esse 
pedido nem sempre pode ser 
prontamente atendido e com o 
intuito de agilizar o processo de 
liberação dos quartos, ofere-
cemos um kit de roupas perso-
nalizadas com o logo da AAC, 
composto por um conjunto de 
blusão e calça de moletom, ca-
miseta, roupa íntima e calçado. 
Desse modo, o paciente pode 
aguardar a chegada do familiar 
com conforto e dignidade em 
uma sala de espera.

9.
PROGRAMA CICATRIZ SEGURA

10.
PROGRAMA KIT ALTA

Trata-se de uma parceria entre 
a AAC e a Dra. Paula Vincenzi 
Gaiolla, cardiologista do InCor, 
especializada em pediatria.

Muitas vezes, os bebês in-
ternados não têm a companhia 
constante de suas mães ou fami-
liares. Nesses momentos, nossos 
voluntários podem ser chamados 
pelo corpo de enfermagem para 
suprir a ausência, levando um 
gesto de carinho e o conforto de 
um colinho para as crianças. 

Um treinamento é feito para 
que esses voluntários desem-
penhem bem o papel, tendo 
em conta todas as medidas de 
segurança hospitalar.

11.
PROGRAMA COLINHO
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Observamos, ao longo do 
tempo, duas demandas 
específicas que se davam por 
falta de recursos próprios para 
custear a alimentação.

A primeira era: vários 
pacientes que se deslocavam 
até o hospital para consultas 
ou exames tinham a expecta-
tiva de voltarem a tempo de 
fazer suas refeições em casa. 
Porém, quando isso não ocorria, 
o Serviço Social Médico nos 
solicitava ajuda para custear 
essas refeições, já que eles não 
tinham condições financeiras 
de se alimentar no restaurante 
do hospital.

Outra situação observada 
foi que todos os pacientes 
submetidos a cirurgias ou 

12.
PROGRAMA VALE-REFEIÇÃO

procedimentos cardíacos, assim 
como os transplantados — após 
a alta hospitalar —,  necessita-
vam voltar acompanhados para 
os exames, controles e mesmo 
para receberem a medicação 
de uso exclusivamente hospita-
lar. Nesses casos, os pacientes 
tinham a sua alimentação 
garantida pela instituição, 
porém os acompanhantes não. 
Para contornar essa situação, 
passamos a assumir, também, 
os gastos de alimentação dos 
acompanhantes.

Foi assim, para suprir tais 
demandas, que a AAC passou a 
custear lanches e refeições dos 
mais carentes no restaurante 
que funciona nas dependências 
do hospital.

Outra parceria entre a AAC e a 
Dra. Paula Vincenzi Gaiolla, dire-
cionada às famílias de crianças 
portadoras de Síndrome de Down.

Como 50% dessas crianças 
nascem com doenças cardíacas, 
verificou-se a necessidade de 
um projeto para auxiliar os pais 
a lidar com essa situação de 
maneira apropriada, prestando 
informações sobre a cardiopa-
tia e a síndrome, promovendo 
o esclarecimento de dúvidas a 

13.
PROGRAMA CORAÇÃO 21

respeito do tema e facilitando o 
contato e a aproximação entre 
as pessoas envolvidas. 

O objetivo é garantir a 
estimulação desta criança por 
meio da parceria que deseja-
mos estabelecer entre os pais 
e a equipe, visando facilitar sua 
inclusão na sociedade.

Também apoiamos outras 
iniciativas na área, a exemplo 
do auxílio e participação no 
“1º Encontro dos Pacientes 
InCor com SD”, promovido 
pela ACTC — Casa do Coração.
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14.
PROGRAMA MAMÃE CARDIOPATA

15.
PROGRAMA DIPLOMA CORAGEM

Trata-se de uma parceria entre 
a AAC e a Dra. Walkiria Avila, 
cardiologista do InCor.

Para incentivar o compareci-
mento das mães cardiopatas às 
suas consultas de controle, ofe-
recemos um pequeno enxoval 
para seus bebês em seu primeiro 
retorno após o parto. Isso ajuda 
na adesão ao tratamento.

A internação hospitalar é um 
período difícil para qualquer pes-
soa. Ainda mais para uma crian-
ça, que se vê fora de seu ninho de 
proteção, longe dos familiares, 
da rotina da casa, da escola e 
afastada de outras crianças.

Por isso, como uma forma 
lúdica de encorajá-las a atra-
vessar esse período, fazemos 
uma simbólica cerimônia de 
diplomação, ofertando-lhes um 
certificado de coragem. Ter esse 
momento diferenciado na rotina 
hospitalar ajuda-as a esquecer, 
ao menos por um tempo, que 
estão doentes, auxiliando no tra-
tamento e em sua recuperação.

Ação direcionada a todos os 
pacientes de até 12 anos, que 
ganham um presente ao saírem 
dos centros cirúrgicos e da UTI 
e são encaminhados às unida-
des de recuperação.

Os bebês recebem rou-
pinhas e roupa de cama, e 
as crianças maiores ganham 
roupas e um brinquedo.

A intenção é que as crianças 
e suas mães sintam-se acolhidas 
nesta nova etapa do tratamento 
e percebam a experiência hos-
pitalar como algo que pode ser 
mais ameno e solidário.

Organizamos três bazares du-
rante o ano, em um espaço cedi-
do dentro das dependências do 
hospital. Recebemos itens usa-
dos e novos de doadores e par-
ceiros atuantes nessa empreita-
da. Os voluntários ocupam-se de 
pedir, coletar, armazenar e expor 
as peças em um evento que dura 
uma semana. Esse projeto é su-
pervisionado por uma voluntária 
que se dedica unicamente a ele. 
Os recursos são integralmente 
revertidos para a manutenção 
de nossos programas e res-
pondem por 60% da receita da 
Associação (o restante é prove-
niente de doações de pessoas 
físicas e jurídicas).

16.
PROGRAMA BOAS-VINDAS

17.
BAZAR
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Traduzindo em mais palavras

Depoimentos sobre  
a AAC

Certa vez, coloquei a um paciente 
muito ativo e astuto, filho da tali-
domida, minha visão explicando 
que nunca entendi por que nossa 
sociedade era omissa em se mani-
festar sobre o interesse em parti-
cipar de órgãos públicos de saúde 
sem interesses político-partidários, 
mas para apoio social e adminis-
trativo. Enquanto eu falava, seus 
olhos brilharam e expressaram 
seus ideais e suas ideias. [...] Após 
uma semana, ele veio me procurar 
dizendo que “... a falta de amor 
é a maior de todas as pobrezas” e, 
por esse motivo, ele conseguiu reu-
nir o grupo que daria início ao re-
gulamento e bases da Associação 
Amigos do Coração (AAC).

PROF. DR. JOSÉ ANTÔNIO  

FRANCHINI RAMIRES

Professor Titular de Cardiologia  

do InCor/Universidade de São Paulo

O Serviço Social do InCor sempre 
esteve presente, atuando em 
parceria com a AAC desde sua 
fundação. Lembro que a Dra. Iris 
Fenner Bertani solicitou a alguns 
profissionais do nosso grupo de 
trabalho (Elaine Maria e Célia 
Henrique) que ajudassem um 
grupo de pacientes do InCor que 
expressavam vontade de montar 
uma ONG para auxiliar pacientes 
atendidos pela instituição. 
Parabéns pelo belíssimo trabalho 
que vocês desenvolvem!

DRA. ELAINE FONSECA  

AMARAL DA SILVA

Diretora do Serviço Médico Social  

do Instituto do Coração InCor 

HCFMUSP
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A Associação Amigos do 
Coração  foi criada a partir 
da determinação do diretor 
Executivo do InCor – na época, 
Dr. José Manoel Teixeira 
Camargo – e da diretora deste  
Serviço Social, Dra. Iris Fenner 
Bertani, que designou este 
processo de trabalho para as  
Assistentes Sociais Ana Maria 
Costa, Célia Regina Henrique 
e Elaine Maria Silva. Muitos 
desafios e barreiras ocorreram; 
entretanto, a captação e o 
entrosamento dos pacientes que 
se tornaram  voluntários foram  
meu maior  presente.
Ao longo desse tempo, 
descobrimos muitas pessoas 
maravilhosas e comprometidas 
com a missão. São muitas as 
lembranças desse período de 
trabalho. Desejo a vocês sucesso 
sempre. Contem comigo.

ELAINE MARIA

Assistente Social do InCor

Essa Associação veio preencher o 
vazio que existia na ação do In-
Cor e, desde sua fundação, tem 
buscado apoiar os pacientes para 
que sua permanência nas depen-
dências da instituição seja a mais 
tranquila possível, bem como 
que pacientes e seu núcleo fami-
liar se apropriem de conhecimen-
tos e bons hábitos de saúde que 
possam ajudar na prevenção de 
doenças cardiovasculares. De lá 
para cá, foram 20 anos de prá-
tica contínua e de intensa dedi-
cação em prol da população de 
pacientes do Instituto do Cora-
ção. Nossos agradecimentos à As-
sociação e a todos os voluntários 
a ela filiados, pelo trabalho reali-
zado nesses 20 anos de existência 
dessa parceria do bem. Parabéns 
a todos os envolvidos pelo que 
realizaram até agora e tenham 
a certeza de poder contar conos-
co para a continuidade e aperfei-
çoamento dessas atividades.

DR. JOSÉ MANOEL  

DE CAMARGO TEIXEIRA

Assessor da Diretoria Executiva do 

Instituto do Coração InCor HCFMUSP

Poder contar com o trabalho da 
Associação Amigos do Coração 
com os nossos pacientes é algo pre-
cioso para a Administração do 
InCor. Seu apoio é um reforço im-
portante para a nossa política de 
assistência integral ao paciente. 
[...] Um trabalho diário incansável, 
generoso e abnegado, que mere-
ce todo o nosso respeito e agrade-
cimento. Parabéns pelos 20 anos 
dessa valorosa Associação. 

DR. EDISON TAYAR

Diretor Executivo do InCor HCFMUSP

Conheço e admiro o trabalho vo-
luntarioso dos Amigos do Cora-
ção desde a sua criação no InCor. 
Considero que o Instituto adqui-
riu um coração de amigos com-
prometidos a fazer circular num 
ritmo contagiante e eficiente flui-
dez a solidariedade que valoriza 
a dignidade humana em momen-
tos de vulnerabilidade e que con-
corre para fortalecer a confiança 
do paciente na excelência do In-
Cor. Parabéns para vocês, Ami-
gos do Coração, pelo aniversário 
de 20 anos!

DR. MAX GRINBERG

Coordenador do Núcleo de Bioética do 

Instituto do Coração InCor HCFMUSP
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 As atividades que os Amigos do 
Coração exercem representam 
um conteúdo humanitário e de 
compaixão com o próximo, nos-
sos pacientes, em um momen-
to de grande fragilidade em que 
lutam para recuperar a saúde, o 
nosso maior bem. 

PROF DR. JOSÉ OTÁVIO  

AULER DA COSTA JÚNIOR 

Diretor do Serviço de Anesteologia do 

Instituto do Coração InCor HCFMUSP

As assistentes sociais me traziam 
sempre o problema das filas de-
moradas para os pacientes do 
SUS. Nas reuniões multidiscipli-
nares, pensamos numa estratégia 
para mudar isso aí. Nada melhor 
que montar uma Associação em 
que os pacientes tivessem voz ati-
va. Foi então que, conversando 
com pacientes e com os médicos 
mais envolvidos, esse primeiro 
grupo se formou. É com imensa 
satisfação e alegria que podemos 
comemorar, agora, os 20 anos da 
nossa (no coração), Associação 
Amigos do Coração.

DRA. ÍRIS BERTANI

Diretora do Serviço Social do InCor  

na ocasião da fundação da AAC

Uma das principais lições bíbli-
cas é de que amássemos o pró-
ximo. Cora Coralina nos dá a 
mesma mensagem com seus ver-
sos: “A vida só tem sentido se to-
camos o coração das pessoas.”
Vocês, Amigos do Coração, en-
tenderam a lição e seguem fiel-
mente esse preceito. Parabéns! 
Que continuem sempre assim.

DR. PAULO DE LARA LAVÍTOLA

Médico Assistente Unidade Clínica  

de Valvopatia do Instituto do Coração 

InCor HCFMUSP

Creio, fortemente, que, ao abra-
çar uma causa social, estamos 
ressignificando nossas próprias 
vidas. A motivação em fazer em 
prol do outro torna a vida de 
cada um mais humanizada.
Este espaço é para reconhecer e 
parabenizar o todo que a Asso-
ciação Amigos do Coração se tor-
nou, enquanto entidade que faz 
parte do cotidiano do Instituto 
do Coração, fortemente marcado 
por ações facilitadoras para o de-
sempenho do cuidar. E, a todos 
que nela militam, nosso carinho 
por suas doações, presentes em 
cada gesto particular. 

DRA. CLAUDIA REGINA  

HAPONCZUK DE LEMOS

Diretora da Ouvidoria do Instituto  

do Coração InCor HCFMUSP
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Os voluntários da Associação 
Amigos do Coração estão aqui 
para nos lembrar de que a quali-
dade do atendimento nos servi-
ços de saúde vai muito além da 
hotelaria, da tecnologia disponí-
vel, da expertise do corpo clíni-
co e da equipe multiprofissional. 
Eles nos demonstram que simples 
atos, como chamar o paciente 
pelo nome, olhar nos olhos, escu-
tá-lo com atenção e cordialidade, 
respeitar suas crenças e desejos, 
são indispensáveis para se trans-
mitir confiança, segurança e 
apoio para que possam acreditar 
no tratamento. 
Os voluntários reduzem o estres-
se de uma internação hospitalar, 
contribuindo para a satisfação 
do paciente e reduzindo a an-
siedade dos membros da famí-
lia. Muito bem treinados pelas 

lideranças da Associação Ami-
gos do Coração, sabendo lidar 
com a carga emocional envolvi-
da nesse trabalho, os voluntários 
estão sempre prontos para dar 
apoio, orientação, calor huma-
no e, principalmente, muito de si. 
São exemplos de responsabilida-
de social, cidadania e, sobretu-
do, amor ao próximo.  É isso que 
temos presenciado nos corredores 
do InCor nesses últimos 20 anos. 
À AAC nosso muito obrigado por 
doar aos nossos pacientes caren-
tes e à toda equipe do InCor os 
vossos corações.

DR. FABIO B. JATENE

Vice-presidente do Conselho Diretor 

Instituto do Coração HCFMUSP

Nossa sincera gratidão aos Ami-
gos do Coração e coraçõezinhos. 
Parabéns pelo trabalho e carinho 
aos pacientes.

DRA. NANA MIURA

Diretora da Unidade Clínica Cardio 

Pediatria e Congênitos no Instituto  

do Coração InCor HCFMUSP

A AAC trouxe para nós do Incor 
e, principalmente, para as crian-
ças, um grande alento, uma maior 
qualidade de vida e uma maior 
humanidade para a nossa Insti-
tuição. Temos muito a agradecer 
pelo grande apoio e auxílio que a 
AAC destinou às crianças candi-
datas e transplantadas de coração, 
bem como as crianças cardiopatas. 
Parabéns à Associação!

DRA. ESTELA AZEKA

Coordenadora de Serviço de Transplante 

Cardíaco Infantil no Instituto do 

Coração InCor HCFMUSP

Participei da Associação Amigos 
do Coração com o intuito de po-
der fortalecer mais o apoio aos 
usuários do SUS. Pacientes ca-
rentes e sofridos, mas que, com 
um mínimo de atenção e carinho, 
transbordam de felicidade. Dar 
assistência, com carinho e afeto, 
fortalece os laços humanos e for-
talece a nós todos. 

DRA. JAQUELINE RIBEIRO 

SCHOLZ

Coordenadora da Equipe de Tabagismo 

InCor
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Se não houver frutos,
valeu a beleza das flores.
Se não houver flores,
valeu a sombra das folhas.
Se não houver folhas,
valeu a intenção da semente.

—  
Henfil



TRANSCEDÊNCIA  
Dê um beijo,

Um abraço,
Um passo em sua direção. 

Faça um gracejo,
Vença o cansaço,
Olhe como a um irmão. 

Dê um pouco de calor,
Deixe o sorriso acontecer,
Preste um favor,
Faça o afeto vencer. 

Ouça uma história,
Conte uma piada,
Enxugue uma lágrima. 

Não espere ser solicitado.
Preste atenção.
De alguma maneira,
Tente! 

E não se espante
Se a pessoa feliz
For você.

Tudo que escrevi é porque quero guardar 
Num baú chamado coração. 

Atiro, agora, ao vento. 
Quem sabe, voe até suas mãos...



Agradecemos a todos os voluntários que fizeram parte da 
nossa história, desde a sua fundação. Cada um — com sua 
dedicação, delicadeza, com sua contribuição sincera — foi 
muito importante para que, hoje, possamos celebrar nossos 
20 anos com tantas realizações. 

Cada página desse livro tem um pouco de cada um 
de vocês. 

Adenilce dos Santos Naime—◌—Akaliska Issa—◌—Alice Akimi Ikuno—◌—Aline Cristina 
Vieland—◌—Amanda de Miranda Bueno—◌—Amaury Ricardo Randoli—◌—Ana 
Carolina Peiolla—◌—Ana Maria Freitas Maruggi—◌—Ana Maria Serrano—◌—Ana Maria 
Naime—◌—Ana Maria Redondaro—◌—Ana Paula Silva Ferreira—◌—Andrea Carolina 
Holzer—◌—Angelina Ribeiro dos Santos—◌—Anna Maria Marino—◌—Antonio de Araújo 
Novaes—◌—Antonio Pedrassa Burgo Filho—◌—Antonio Reina Rico Galves—◌—Aurea 
Koga—◌—Beatriz Santini—◌—Beatriz Lobo Gomes—◌—Bianca Myoshi—◌—Camila 
Fontana—◌—Carlos Eduardo Grosscklauss—◌—Carlos Mantovani—◌—Cassia Pinto—◌—
Cecilia Maria de Sampaio Vianna—◌—Christianne Lux Tavares dos Reis—◌—Christianne 
Mota Vieira—◌—Clarisse Cardoso—◌—Clelia Brasil—◌—Conceição Aparecida 
Morpanini—◌—Cristiana Maria Cauduro—◌—Cristina Souza Piccirilli—◌—Dagno 
Ferreira Cavalcante—◌—Dalva Maria Kurnik—◌—Daniela Gabriel Rosolen—◌—Debora 
Aiko Kurano de Salve—◌—Deborah Luque—◌—Diva A. Rossetto de Oliveira—◌—Diva 
Francisca Delfini—◌—Douglas Ahlberg de Faria—◌—Dulce Pereira Baptista—◌—Edite 
Felix Forte—◌—Edna Rodrigues Webster—◌—Eduardo de Lima Xavier—◌—Elaine 
Cirstensiense—◌—Elaine Jorge Rodriguez—◌—Elaine Maria Silva—◌—Elaine Uchima 
Uehara—◌—Elaine Veiga Bertelli—◌—Elena Takako Harada—◌—Eliana Montuori 
Salgado—◌—Eliane de Mattos Pacheco—◌—Eliete Helena Giner—◌—Eliete Oliveira—◌—
Elisa Maria Velasco Boyadjian—◌—Elizabeth Soares Avelar—◌—Elvira Meireles—◌—
Emilia Mazzari Gampa—◌—Emílio Jorge Arruda Leite—◌—Erica Luiza Assan—◌—Etty 
Verissimo—◌—Fabiana Cirota Avari—◌—Fábio Rodrigo de Castro—◌—Fernanda de 
Almeida Carneiro—◌—Fernanda Junqueira—◌—Fernanda Valone Genini—◌—Flavia 
Bechara—◌—Flavia Lagnado—◌—Florencia Simões Toledo—◌—Francisco Infante—◌—
Gabriela Rabelo Reis—◌—Gabriella Dias da Silva—◌—Gabrielli Barlow—◌—Gilda Assad 
Nano—◌—Glaubia Maria Nogueira Araujo—◌—Harianne Barros Gambetta—◌—Helena 
Azeredo Santos Fleury—◌—Helle Nice Rodrigues Barbosa—◌—Henrique Romero 
Pamplona—◌—Iara Kotlhar Schimchak—◌—Igor Leone—◌—Ildelita Maria Scali—◌—
Ildes Santos—◌—Ilma Pardini Pivelli—◌—Inez Adelaide Freitas—◌—Iracema Albaceti 
dos Santos—◌—Isabela Lopes Couy—◌—Izabel Martins Megale—◌—Izaltina de Souza 
Santana—◌—Jandira C. Diacopulos —◌—João Luciano Caporrino—◌—José Cutrale—
Jozira Gopfert—◌—Judite Berlonga Santos Cruz—◌—Juliana Lopes—◌—Laila Gebara 

Spinelli—◌—Larissa Botelho Hanna—◌—Laurentina Eliete de Oliveira—◌—Laurie 
Vicençotto Gomes de Oliveira—◌—Leila Yamazato—◌—Leontina Barbosa Pastrello—◌—
Lídia Raquel Guida—◌—Liliane Maciel de Lima—◌—Livia Carvalho—◌—Lorena Consuelo 
Artioli—◌—Luanda Helena de Jesus—◌—Lúcia Cutrale C. Zagatti—◌—Lucia Elena Tello 
Alpuche—◌—Luciana Haddad—◌—Luciana Rodolfo de Menezes—◌—Lucila dos Santos 
Beraldo Lorena—◌—Marcia Tinen—◌—Maria Alice Machado—◌—Maria Amália Schmidt 
de Oliveira—◌—Maria Antonieta Dias Britto—◌—Maria Aparecida Milagres—◌—Maria 
Aparecida Menezes—◌—Maria Aparecida Terencini—◌—Maria Bernardino da Silva—◌—
Maria Carolina Acioli da Silva—◌—Maria Cecília Guida—◌—Maria Claudia Confessori 
Machado—◌—Maria Cleide Gondim—◌—Maria Cristina Machado Bignardi—◌—Maria 
Cristina Pereira—◌—Maria Eunice Soares de Menezes—◌—Maria da Graça Amorim 
Alves—◌—Maria de Fatima Marques Cavalcante—◌—Maria de Fátima Andrade—◌—Maria 
de Lourdes Dario—◌—Maria de Lourdes Moscardini Pereira—◌—Maria Elisa dos Santos 
Bueno Negri—◌—Maria Elza Saugo—◌—Maria Eunice Soares de Menezes—◌—Maria 
Iraildes Nascimento Santos—◌—Maria Lucia Botello—◌—Maria Lucia P. Velloso—◌—
Maria Luisa Lobo Editore—◌—Maria Luiza Uchoa Campos—◌—Maria Martha Belo—◌—
Maria Ruth Arruda—◌—Maria Sueli Marcelino—◌—Maria Tereza Fernandes—◌—Maria 
Thereza Crescimani Silva—◌—Maria Thereza Toledo Caporrino—◌—Maria Zélia 
Moraes—◌—Marieta Fatima Maciel—◌—Marina Maria Biella Silva—◌—Marisa Pellegrini 
Luciano—◌—Marilena Tiburcio—◌—Marlene Izabel Soares—◌—Marluce de Abreu 
Cavalcanti—◌—Maura Fernandes Ferreira —◌—Maximilia Leite de Moraes—◌—Nadir 
Schulz—◌—Nadja Vanisse Cardozo Nicolau—◌—Nelson Rizzi—◌—Nubia Barros 
Ehrensperger—◌—Oswaldo de Alcântara Leite—◌—Oswaldo Oliva*—◌—Palmira 
Dominguez—◌—Pamela Dutra—◌—Patrícia de Moraes Sarmento Macruz—◌—Patricia 
do Monte Brasil Siqueira —◌—Patricia Fonseca Pereira—◌—Paulo Antonio de Oliveira 
—◌—Pedro A. Budoya—◌—Rachel Cantoni—◌—Raquel Costa—◌—Regina Camara 
Takahashi—◌—Regina Maria Velloso de Moraes —◌—Regina Rosa da Silva—◌—Rita 
Heloisa Artigas Ryah—◌—Roberto Rayes Sakr—◌—Roberto Viola—◌—Rosa Maria da 
Cruz—◌—Rosangela Rodrigues de Moraes—◌—Roseli Johubaitis Michetti—◌—Rosman 
Braz—◌—Rossana Souza—◌—Rossana Yunis—◌—Rute Ribeiro—◌—Ryo Harada—◌—
Sabina Vasconcelos Costa—◌—Sabrina Fumari Bernard—◌—Salvador José de Paiva—◌—
Sanae Guenka Palma—◌—Sandra Evangelista—◌—Sandra Regina Guiradelo Tounda—◌—
Sandra Rodrigues Gatto Pinto—◌—Shizue Ideriha Shimizu—◌—Silvana da Cruz—◌—Silvia 
Vieira da Silva Hofstetter—◌—Simone Alves Vallim—◌—Solange Agrillo Seragini —◌—
Solange Aparecida Contini—◌—Simone Alves Vallim—◌—Sonia Amaral Silveira—◌—Sonia 
Canassa—◌—Sonia Cunliffe Seoane—◌—Sonia Regina Rocco—◌—Soraia de Oliveira 
Reis—◌—Stella Waller Espirito Santo—◌—Tamiris Cancellari Gomes —◌—Tatiana 
Yonekura—◌—Teresa Aparecida Zavatto—◌—Teresa Cristina T. Rodrigues—◌—Tereza 
Fernandez—◌—Thais Soares da Silva Barros—◌—Toshiyuki Koga —◌—Valdelice dos 
Santos—◌—Valeria de Andrande Oliveira Tonante—◌—Valéria Haddad de Almeida 
Carneiro—◌—Vera Lúcia  Fidalgo Sarno—◌—Vera Lúcia Fioravante Corrêa—◌—Ximena 
Del Carmen Tubino—◌—Zilá Aparecida de Freitas Alves—◌—Waldemar Jose da Silva
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Início Presidente Vice-Presidente
18/08/99 Moysés Wainberg Maria Aparecida Motta
08/08/01 José Antonio Paroli Alfredo Tocci
28/08/03 Clélia Lúcia de Lemos Otacilio Ferreira da Costa Filho
08/07/04 João Luciano Caporrino Francisco Infante
28/08/05 Valéria Haddad de Almeida Carneiro João Luciano  Caporrino
12/09/07 Valéria Haddad de Almeida Carneiro João Luciano  Caporrino
30/09/09 Valéria Haddad de Almeida Carneiro Diva A. Rossetto de Oliveira
30/09/11 Valéria Haddad de Almeida Carneiro Diva A. Rossetto de Oliveira
30/09/13 Diva A. Rossetto de Oliveira Valéria Haddad de Almeida Carneiro
30/09/15 Diva A. Rossetto de Oliveira Adenilce dos Santos Naime
30/09/17 Adenilce dos Santos Naime Diva A. Rossetto de Oliveira

Presidente Vice-Presidente
Adenilce dos Santos Naime Diva Aparecida Rossetto de Oliveira

Secretária Conselho Fiscal
Leila Yamazato Maria Elza Saugo

Patricia do Monte Brasil Siqueira
Valeria de Andrade Oliveira Tonante

Conselho
Ana Maria Naime  
Elena Takako Harada
Valéria Haddad de Almeida Carneiro

Agradecemos também ao apoio dessas empresas e de 
tantas pessoas físicas que estão conosco durante esses 
20 anos. São tantos os elos dessa corrente do bem, 
tantos os que doam seu tempo, talento, trabalho, seus 
recursos materiais e financeiros, que seria impossível 
agradecer a cada um particularmente. Sem vocês, esta 
história não seria possível. Muito obrigada!

5àSec - Giverny Ltda ◌ Alma Atellier ◌ Atados ◌ Atelier Bicho da Seda ◌  

BK Consultoria e serviços Ltda ◌ Brasoftware Informática Ltda ◌ Buffet 

Reino Mágico ◌ Canta Claro Ind Emb Plast Serv Gráficos LTDA ◌ Cooperativa 

Regional de Cafeicultores em Guaxupé Ltda ◌ Daiichi Sankyo Brasil ◌ Dona 

Deôla Padaria & Cia ◌ Eli Lilly do Brasil Ltda ◌ Empresa Di Siena ◌ Encalso 

Construções ◌ Entre Estrela Caracterização  de Personagens Infantis ◌ 

Escovas Fidalga ◌ Estação Felycidade ◌ Fundação Maurício de Sousa ◌ Gerson 

Jorge Netto (Papel Ecológico) ◌ Giolari-Com. Exp e Imp LTDA ◌ Gráfica Jomar 

Ltda ◌ Ical Instituto Cultural ◌ Improve Human Consulting ◌ Instituição do 

Dízimo (Phoenix) ◌ Interbrax Ltda Ltda ◌ JDE Organização de Eventos ◌ 

Kassow e Ribeiro Braga Advogados ◌ Lavanderia Evolution ◌ Lupo S.A. ◌ 

Madah Lingerie de Atributos Comercial Eireli ◌ Mágicos Solidários ◌ Marisa 

Ribeiro ◌ Mariza Quintana Decorações ◌ Poliprint Ind Com Bem Plásticas 

Ltda ◌ QG Propaganda ◌ Lojas Riachuelo S.A. ◌ Silvia Louzã Naccache ◌ 

Sopa de Ideias Publicidade ◌ SportBr ◌ Tecidos Fernando Maluhy & Cia Ltda 

◌ Terapeuta da Alegria Varetta (Gilson Ardaglio) ◌ Três.Zero - Propaganda e 

Marketing ◌ Villa Colmeia Pães e Conv Ltda.
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À minha Ohana amada,  
família linda que fui abençoada em ter, 
meu amor sem limites.
Por vocês, 1000 vezes.


