
SOJA - SACA 60 kg
Dia		  Preço
04/01/22..................R$ 162,00

MILHO - SACA 60 kg
Dia		  Preço
04/01/22..................R$ 87,00

TRIGO - SACA 60 kg
Dia		  Preço
04/01/22..................R$ 88,00

Fonte: Seab/Deral/DEB

jornal da cidade . edição 2535 . 04 de Janeiro de 2022.

Fundado em 20 de fevereiro de 2000 • Jornalista Responsável Getulio V Soares • Registro Profissional MTB 10776/PR
Terça-feira, 04 de Janeiro de 2022 • ANO XIX • Edição N°. 2535 • R$ 2,00

• Nesta terça-feira, a tendência é de que 
a instabilidade ganhe força no período 
da tarde. Com isso, são esperadas 
pancadas de chuva em diversas regiões 
do Paraná, que localmente poderão ser 
de forte intensidade. 
Mínima:  20°C em Curitiba
Máxima: 28°C em Londrina
Fonte: Simepar. Fechamento desta edição: 11:00.

Fonte: www.aen.pr.gov.br

	 A Secretaria de 
Estado da Saúde confirmou 
224 novos casos de Influen-
za H3N2 nesta segunda-
-feira (3). Agora, o Paraná 
soma 262 diagnósticos 
positivos, com um óbito. A 
transmissão da doença já 
é considerada comunitária, 
ou seja, quando o contá-
gio entre pessoas ocorre 
no mesmo território, entre 
indivíduos sem histórico 
de viagem e sem que seja 
possível definir a origem da 
transmissão.
	 Dentre os casos de 
H3N2, três já foram confir-
mados para a cepa Darwin, 
nos municípios de Castro e 
Pato Branco (duas mulhe-
res de 23 anos), além de um 
residente do Rio de Janeiro, 
diagnosticado na cidade 
paranaense de Rio Negro 
(um homem de 22 anos).
	 “Estamos passan-
do por um momento atípico, 
registrando aumento no 
número de casos e procura 
hospitalar nas últimas se-
manas por Síndrome Gripal 
e Síndromes Respiratórias 
Agudas Graves (SRAG’s) 
em pleno verão, sendo que 
essas doenças possuem 
maior circulação no hemis-
fério Sul geralmente no pe-
ríodo do inverno”, disse o 
secretário de Estado da 
Saúde, Beto Preto.
	 Os sintomas da 
H3N2 são conhecidos e, 

em sua maioria, provocam 
febre alta, tosse, dor de 
garganta, cabeça, corpo e 
articulações. A orientação 
da Sesa é que em caso de 
sintomas, a população pro-
cure um serviço de saúde 
para atendimento.
	 “As medidas não 
farmacológicas, como uso 
de máscaras, lavagem das 
mãos e uso do álcool em 
gel, não servem apenas 
para evitar Covid-19, mas 
também para a Influenza. 
E em casos de contami-
nação, o principal é que 
as pessoas busquem o 
atendimento nas Unidades 
de Saúde espalhadas por 
todo o Estado”, afirmou o 
secretário.
	 “Não estamos com 
surto de gripe, mas mais 
de 700 mil vacinas contra a 
Influenza ainda não foram 
aplicadas no Paraná. Pre-
cisamos que a população 
continue buscando pela 
imunização, dificultando a 

infecção pelo vírus da gripe, 
seja ele qual for”, comple-
tou.

CASOS
	 A primeira confir-
mação da doença foi regis-
trada no Paraná no dia 2 de 
dezembro de 2021. Agora, 
os casos estão divididos 
nos seguintes municípios: 
Paranaguá, Almirante Ta-
mandaré, Araucária, Bocai-
úva do Sul, Campo Largo, 
Colombo, Contenda, Curi-
tiba, Fazenda Rio Gran-
de, Pinhais, Rio Branco do 
Sul, Rio Negro, São José 
dos Pinhais, Tijucas do Sul, 
Carambeí, Castro, Ponta 
Grossa, Irati, Guarapuava, 
Chopinzinho, Pato Branco, 
Ampére, Francisco Bel-
trão, Foz do Iguaçu, São 
Miguel do Iguaçu, Cascavel, 
Campo Mourão, Cianorte, 
Tuneiras do Oeste, Capitão 
Leônidas Marques, Terra 
Boa, Tapira, Paranapoe-
ma, Paranavaí, Itaguajé, 
Ivatuba, Maringá, Sarandi, 
Apucarana, Jandaia do Sul, 
Cambé, Ibiporã, Londrina, 
Rolândia, Bandeirante, Cor-
nélio Procópio, Nova Santa 
Bárbara, Barra do Jacaré, 
Jundiaí do Sul, Santana 
do Itararé, Santo Antônio 
da Platina, São José da 

Boa Vista, Palotina, Quatro 
Pontes, Terra Roxa, Toledo 
e Telêmaco Borba.
	 A Secretaria tam-
bém registra 14 casos de 
residências de outros es-
tados (SP/MT/CE/MG/SC/
RS/RJ) atendidos em Pa-
ranaguá, Campo Largo, 
Campo Mourão, Colorado, 
Cornélio Procópio, Curitiba, 
Rio Negro e Floresta.
	 Destes, 130 são 
mulheres e 132 homens. 
A faixa etária varia de um 
mês a 89 anos de idade. O 
óbito é de uma mulher de 77 
anos, residente de Maringá.

CEPAS
	 Com o passar do 
tempo, a doença sofre mu-
tações, surgindo as chama-
das “sublinhagens”, como 
a H3N2 que é um tipo do 
vírus da Influenza A (H3), 
circulante no Estado há pelo 
menos cinco anos. Conse-
quentemente, as sublinha-
gens possuem “cepas” que 
distinguem especificamen-
te o vírus responsável pela 

infecção, como é o caso da 
Darwin, recém-descoberta 
na Austrália e inserida na 
H3N2.

AÇÕES
	 Em até 48h da 
infecção pelo vírus da In-
fluenza, o medicamento 
oseltamivir (tamiflu), quan-
do receitado por um médico 
e em dosagem apropriada, 
possui efetividade contra 
o agravamento do quadro 
clínico, diminuindo o risco 
de morte.
	 A equipe respon-
sável pela Assistência Far-

macêutica da Sesa já dis-
ponibilizou o medicamento 
para todas as Regionais 
de Saúde e os estoques 
permanecem abastecidos. 
Além disso, a Secretaria 
também solicitou mais re-
médios ao Ministério da 
Saúde e está em negocia-
ção para compra de testes 
rápidos específicos para 
a gripe, a fim de ampliar o 
monitoramento da doença 
no Estado.
	 Atualmente os 
diagnósticos de Influenza 
são realizados nos serviços 
de saúde após procura por 
atendimento e também nas 
34 unidades sentinela do 
Paraná – responsáveis pela 
detecção de doenças circu-
lantes por meio de amostras 
aleatórias. Já com relação 
a nominação da cepa do 
vírus, a confirmação de-
pende do sequenciamento 
genômico da Fiocruz, no Rio 
de Janeiro.

Paraná registra 262 casos de Influenza H3N2; transmis-
são da doença é considerada comunitária

Sistema imunológico de vacinados e 
reinfectados resiste à Ômicron

	 Estudos preliminares feitos na África do 
Sul, nos Países Baixos e Estados Unidos (EUA) 
revelam que o sistema imunológico dos vacinados 
ou reinfectados com o SARS-CoV-2 previne casos 
graves de covid-19.
	 Liderada por especialistas da África do Sul, 
a pesquisa concluiu que grande parte da resposta 
de células T, estimuladas pela vacinação ou por 
infecções anteriores, é mantida na presença da 
variante Ômicron.
	 Segundo os pesquisadores, essa pode ser 
explicação para o menor número de hospitaliza-
ções e óbitos do que em outras ondas da doença.
	 Todos os estudos analisaram linfócitos, 
glóbulos brancos capazes de lembrar um agente 
patogênico e eliminá-lo do organismo por meses, 
anos, décadas, ou mesmo ao longo da vida.
	 A elite desses glóbulos brancos são os 
chamados "linfócitos assassinos" que identificam 
as células infectadas e as matam. Isso evita que o 
vírus prolongue a infecção e cause doença grave. 
A esse tipo de linfócito, conhecido como CD8, são 
adicionados os CD4, que ajudam a reativar o sis-
tema imunológico em caso de nova infecção.
	 As pesquisadoras Catherine Riou e Wendy 
Burgers, da Universidade da Cidade do Cabo, ob-
servaram a resposta de linfócitos T de “memória” 
(que lembram como combater o vírus) em 90 pes-
soas inoculadas com as vacinas da Pfizer (duas 
doses), Johnson & Johnson (uma ou duas doses) 
ou previamente infcetadas.
	 Os resultados – ainda preliminares por 
não terem sido analisados por especialistas inde-
pendentes – revelam que a resposta dos linfócitos 
à Ômicron tem intensidade entre 70% e 80% em 
relação às variantes anteriores.
	 Nos Estados Unidos, a equipe do imunolo-
gista Alessandro Sette analisou as células brancas 

de 86 pessoas vacinadas com Moderna, Pfizer e 
Janssen. Os resultados, também preliminares, 
mostram que até 90% da resposta permanece 
intacta com a Ômicron.
	 Nos Países Baixos, outro estudo prelimi-
nar com 60 profissionais de saúde vacinados com 
Pfizer, Moderna AstraZeneca ou Janssen revela 
que a imunidade medida pelos glóbulos brancos 
contra a Ômicron é tão elevada quanto as outras 
variantes.
	 Esses resultados contrastam com os es-
tudos de imunidade realizados até agora, que se 
concentraram em anticorpos. Essas proteínas são 
produzidas após a infecção ou vacinação e podem 
impedir que o vírus entre nas células. Vários estu-
dos mostraram que a eficácia dos anticorpos contra 
a Ômicron é muito menor do que a registrada com 
as outras variantes.
	 Com o  grande 
número de in fecções 
pela variante Ômicron, 
registrada em muitos 
países, haverá muitas 
hospitalizações por cur-
to período de tempo.
	 Os novos dados 
parecem conf i rmar  o 
que está sendo obser-
vado em vários países: a 
Ômicron infeta pessoas 
vacinadas ou já infec-
tadas, mas tem menos 
possibilidade de escapar 
aos leucócitos que ainda 
são capazes de identifi-
car as células e eliminá-
-las antes que causem a 
doença grave.

	 Isso pode explicar como a África 
do Sul teve 80% menos de hospitalizações com a 
Ômicron do que com as cepas anteriores. É, no entan-
to, muito cedo saber o real impacto da nova variante 
do SARS-CoV-2 nas hospitalizações e óbitos.

Pulmões
	 Um grupo de cientistas da Universidade de 
Hong Kong descobriu que a Ômicron se replica 70 
vezes mais rapidamente do que a Delta nas vias 
áreas humanas, mas é muito mais lenta na infec-
ção do tecido pulmonar, o que pode sugerir menor 
gravidade da doença.
	 Segundo os estudos, o SARS-CoV-2 entra 
nas células que revestem o nariz, a garganta e as 
vias respiratórias superiores de forma diferente; 
portanto, apesar de ter sido encontrada em grandes 
quantidades nas vias respiratórias, a concentração 
do vírus é menor no tecido pulmonar.
	 Uma equipe que analisa a Ômicron desco-
briu uma proteína essencial encontrada nas células 
do pulmão, chamada TMPRSS2, que impede a 
nova variante de entrar e infectar as células pul-
monares.

Fonte: agenciabrasil.ebc.com.br


