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ASSUNTO

Assunto: Lancamento do tema norteador do Setembro Dourado 2026: “O Cancer
Infantojuvenil Tem Desafios, Mas Também Tem Cura: Fique Atento Aos
Sinais”.

Interessado: Sociedade civil, instituicdes de salde, gestores do Sistema Unico de

Saude, sociedades cientificas, organizacdes de apoio, profissionais de salde,
familias e comunidade em geral.

CONTEXTUALIZACAO

1. O cancer infantojuvenil compreende um conjunto heterogéneo de
neoplasias que acometem criancas e adolescentes, com caracteristicas bioldgicas,
clinicas, assistenciais e sociais préprias. Diferentemente de parte expressiva dos
canceres em adultos, os canceres na infancia e adolescéncia, em geral, nao sao
passiveis de prevencao primaria por mudancas comportamentais ou rastreamento
populacional amplo, o que torna a deteccao oportuna e o encaminhamento
adequado elementos centrais para a melhoria dos desfechos.

2. O més de setembro, reconhecido nacionalmente como Setembro
Dourado, constitui periodo estratégico de mobilizacao social, comunicacao publica
e sensibilizacao sobre o cancer infantojuvenil. Trata-se de uma oportunidade para
ampliar o conhecimento da populacao, fortalecer a atuacao dos profissionais de
salde, apoiar familias e cuidadores e organizar a atuacao integrada de instituicdes
publicas, sociedades cientificas, organizacdes da sociedade civil e servicos
especializados em torno de uma agenda comum.

3. No ambito do Ministério da Saude, a pauta do cancer infantojuvenil vem
sendo estruturada como prioridade da politica publica oncolégica, em alinhamento a
Iniciativa Global para o Cancer Infantil da Organizacao Mundial da Saude, que tem
como objetivo ampliar a sobrevida global de criancas com cancer para pelo menos
60% até 2030, com reducao de sofrimento e desigualdades.

JUSTIFICATIVA

4. O cancer infantojuvenil impde desafios relevantes ao Sistema Unico de
Saude, as familias e a sociedade. Entre esses desafios destacam-se a baixa
suspeicao inicial, a inespecificidade de sinais e sintomas, as desigualdades regionais
de acesso, as barreiras geograficas e sociais, a necessidade de cuidado



multidisciplinar especializado e a importancia da continuidade do tratamento e do
acompanhamento.

5. Apesar desses desafios, o cancer infantojuvenil apresenta possibilidade
real de cura, especialmente quando hé reconhecimento precoce dos sinais de alerta,
acesso oportuno ao diagnéstico, encaminhamento adequado e tratamento em
servicos qualificados. A comunicacdao publica deve, portanto, equilibrar duas
mensagens fundamentais: reconhecer a complexidade do cancer infantojuvenil e, ao
mesmo tempo, afirmar a possibilidade de cura como horizonte de cuidado,
mobilizacdo e esperanca responsavel.

6. O diagnéstico oportuno é componente essencial para melhorar os
resultados clinicos. Diante das limitacdes da prevencao primdria do cancer infantil, a
énfase das acdes de salde publica deve recair sobre a identificacdao precoce de
sinais e sintomas suspeitos, a avaliacao clinica adequada e o encaminhamento
tempestivo para diagnéstico e tratamento.

7. O Ministério da Saude vem desenvolvendo iniciativas voltadas a
qualificacao da atencao ao cancer infantojuvenil, incluindo acdes relacionadas a alta
suspeicao, organizacao das linhas de cuidado, fortalecimento da rede assistencial,
qgualificacao dos registros e articulacao com sociedades cientificas e organizacdes da
sociedade civil.

8. A escolha de um tema norteador nacional para o Setembro Dourado
2026 busca fortalecer a comunicacao integrada, evitar a dispersao de mensagens,
qualificar a mobilizacdao social e favorecer que instituicdes publicas, servicos de
salde, sociedades cientificas, organizacdes da sociedade civil, casas de apoio,
escolas, conselhos profissionais e demais parceiros atuem de forma articulada
durante o més de conscientizacao.

TEMA NORTEADOR DO SETEMBRO DOURADO 2026

9. Fica instituido como tema norteador do Setembro Dourado 2026: “O
cancer infantojuvenil tem desafios, mas também tem cura: fique atento
aos sinais.”

10. O tema sintetiza trés dimensdes estratégicas da agenda publica:

a ) reconhecimento dos desafios, considerando as especificidades
clinicas, assistenciais, territoriais e sociais do cancer infantojuvenil e caracteristicas
biolégicas inerentes as patologias;

b ) afirmacao da possibilidade de cura, quando ha diagndstico
oportuno, tratamento adequado, cuidado integral e suporte as familias,
consideradas as particularidades bioldgicas inerentes as patologias;

c) convocacao da sociedade para atencao aos sinais, valorizando o
papel de familiares, cuidadores, educadores, profissionais de salde e comunidade
na identificacao de manifestacdes suspeitas e na busca por atendimento.

11. A expressao “figue atento aos sinais” deve ser compreendida como
orientacao de vigilancia responsavel, sem induzir panico ou automedicacao, e
sempre vinculada a recomendacao de avaliacdao por profissional de salde diante de
sinais persistentes, progressivos, recorrentes ou sem explicacao clinica evidente.

OBJETIVOS DA MOBILIZACAO
12. Sao objetivos do Setembro Dourado 2026:



a) ampliar o conhecimento da populacao sobre o cancer infantojuvenil;

b) reforcar que sinais e sintomas persistentes em criancas e
adolescentes devem ser valorizados e avaliados;

c) estimular a procura oportuna por atendimento de salde diante de
sinais de alerta;

d) apoiar a qualificacdao da suspeicao clinica na Atencao Priméria,
urgéncia, emergéncia e atencao especializada;

e) fortalecer a articulacao entre gestores, profissionais, servicos de
referéncia, sociedades cientificas e sociedade civil organizada;

f) reduzir atrasos evitaveis no percurso entre o inicio dos sintomas, a
suspeita, o diagndstico e o inicio do tratamento;

g) promover comunicacao publica baseada em evidéncias, acolhedora e
nao alarmista;

MENSAGENS-CHAVE RECOMENDADAS

13. Recomenda-se que as acdes de comunicacao do Setembro Dourado
2026 adotem mensagens padronizadas e tecnicamente consistentes, tais como:

a) o cancer infantojuvenil é raro, mas precisa ser lembrado;

b) a maioria dos sinais e sintomas em criancas nao é cancer, mas sinais
persistentes, progressivos ou sem explicacao devem ser avaliados;

c) diagnéstico oportuno pode mudar a histéria da crianca e do
adolescente com cancer;

d) cancer infantojuvenil tem tratamento e pode ter cura;

e) familias, escolas e profissionais de salde tém papel importante na
identificacao dos sinais de alerta;

f) suspeitar nao significa diagnosticar, mas permite encaminhar melhor e
mais rapido;

g) nenhuma crianca ou adolescente deve ter seu percurso de cuidado
atrasado por falta de informacao, acolhimento ou encaminhamento adequado.

SINAIS E SINTOMAS DE ALERTA

14. Para fins de comunicacdao publica, recomenda-se destacar que a
avaliacao médica deve ser considerada quando criancas e adolescentes
apresentarem sinais ou sintomas persistentes, progressivos, recorrentes ou sem
causa definida, especialmente:

a) febre prolongada ou recorrente sem explicacao;

b) palidez, cansaco excessivo, sangramentos ou manchas roxas sem
trauma proporcional;

c) dor dssea persistente, dor que desperta a noite ou dificuldade para
caminhar;

d) aumento persistente de ganglios, especialmente quando endurecidos,
progressivos ou associados a outros sintomas;



e) perda de peso inexplicada, sudorese noturna ou falta de apetite
importante;

f) dor de cabeca persistente, vOmitos matinais, alteracdes de equilibrio,
visao ou comportamento;

g) aumento de volume abdominal ou massa palpavel;

h) reflexo branco na pupila, estrabismo de inicio recente ou alteracao
visual,

i) feridas, nédulos ou inchacos persistentes;

j) sintomas que nao melhoram conforme o esperado ou que retornam
repetidamente.

14.1. A lista acima nao substitui avaliacdo clinica individualizada e deve ser
utilizada como instrumento de orientacao geral para sensibilizacao da populacao e
apoio a busca oportuna por atendimento.

RESULTADOS ESPERADOS

15. A adocao do tema norteador “O cancer infantojuvenil tem desafios, mas
também tem cura: figue atento aos sinais” tem como resultados esperados:

a) maior unidade nacional na comunicacao do Setembro Dourado 2026;

b) ampliacao do conhecimento social sobre sinais e sintomas do cancer
infantojuvenil;

c) fortalecimento da cultura de alta suspeicao entre profissionais e
servicos de salde;

d) estimulo a busca oportuna por avaliacao clinica;

e) maior integracao entre campanhas publicas, acdes da sociedade civil
e estratégias do SUS;

f) valorizacao do diagnéstico oportuno como etapa essencial da linha de
cuidado;

g) reforco da mensagem de esperanca responsavel, baseada na
possibilidade de cura e na importancia do cuidado adequado.

CONCLUSAO

16. O Setembro Dourado 2026 representa uma oportunidade estratégica
para fortalecer a conscientizagcao nacional sobre o cancer infantojuvenil, mobilizar a
sociedade e apoiar a organizacao da rede de atencdao em torno do diagnéstico
oportuno e do cuidado qualificado.

17. A definicao de um tema norteador comum permite alinhar mensagens,
ampliar o alcance das acoes, fortalecer a atuacao da sociedade civil especializada e
qualificar a comunicacao publica sobre o tema.

18. Ao afirmar que “o cancer infantojuvenil tem desafios, mas
também tem cura”, o Ministério da Saude reconhece a complexidade da agenda,
mas também reforca a importancia da deteccao oportuna, do acesso ao tratamento
adequado, da organizacao da rede de atencao e do compromisso coletivo com a
vida, a dignidade e o futuro de criancas e adolescentes.

19. Assim, recomenda-se a adocao do tema norteador“O cancer



infantojuvenil tem desafios, mas também tem cura: fique atento aos
sinais” como eixo de mobilizacao, comunicacao e articulacao nacional para o
Setembro Dourado 2026.
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