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1. PRESENTACIO DEL PROJECTE: UNA VISITA AL METGE

A tot el grup classe els preguntem:

Per que davant d’una infeccié no sempre ens recepten antibiotics?

En les properes sessions us posareu a la pell de metges per comprendre que els pot passar
als pacients de 7 casos medics que us presentarem i poder respondre a la pregunta anterior
amb seguretat.

Per fer-ho, haureu de ser molt observadors i estar molt atents a tota la informacio clinica
del pacient, els simptomes que presenten i els medicaments que els han receptat i si han
seguit el tractament o no. També necessitareu entendre el funcionament del sistema
immunitari, coneixer diferents tipus de microorganismes patdgens i entendre com actuen
els medicaments dins del cos.

Comencem?
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2. ACTIVITAT 1: TAULA DE CASOS

En els ultims mesos moltes persones han anat al metge. De tots, hem seleccionat aquells
casos que ens semblen especialment interessants.

Llegiu els set casos que us repartiran i comenteu-los amb el vostre grup de treball. Després,
utilitzant la informacid que apareix a cada cas que heu llegit, ompliu les columnes
ombrejades de la taula de casos a continuacié (12, 32 i 52 columna).

CAS 1: Marta Pérez CAS 2: Dylan Flores CAS 3: Mohamed Ait

CAS 4: Aya Mensah CAS 5: Jun Hue CAS 6: Paul Smith

CAS 7: Luar Navarro
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TAULA DE CASOS

. . Quin . Quins medicaments ha Quin efecte tenen els
Quina malaltia . . o, Queé ens fa pensar que e ., .
., . . | microorganisme | Quinssimptomes ] . . pres? Especifica si se’ls medicaments que han
Cas sospita I'equip medic el sistema immunitari .
5 ha causat la presenta? . ha pres amb recepta o pres? De quina manera
que té? . esta actiu?
malaltia? no. provoquen aquest efecte?
1.Marta Pérez Grup:
Espécie:
2.Dylan Flores Grup:
Espécie:
3.Mohamed Grup:
Ait .
Especie:
4.Aya Mensah Grup:
Espécie:
5.Jun Hue Grup:
Espécie:
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6. Paul Smith Grup:
Espécie:

7.Luar Navarro Grup:
Espécie:
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3. ACTIVITAT 2A: REFLEXIONEM SOBRE ELS CASOS (INICIAL)

Abans de saber tota la informacié de tots els casos, respon a les segiients preguntes
segons la teva opinié i amb el que ja saps.

1. En Dylan i en Paul han decidit prendre medicacid pel seu compte. En el cas del Paul I's
de Diprogenta ha empitjorat la situacid. Perquée creus que ha passat aix0? Explica-ho. | en
el cas del Dylan, qué creus que hauria passat si no s’hagués automedicat? | amb
I'automedicacié? Explica-ho.

2. A la recepta de la Marta la doctora hi ha pautat que prengui amoxicil-lina durant 10 dies
i Paracetamol durant 7 dies. Com has vist al cas, quan fa 4 dies que pren el tractament deixa
tota la medicacié perquée es troba bé. Creus que ha pres una decisio correcta deixant de
prendre paracetamol abans dels 7 dies? | deixant de prendre I'amoxicil-lina abans de 10
dies? Justifica-ho en cada cas.

3. A en Mohamed li han aparegut fongs després del tractament antibiotic. Creus que els
fongs tenen alguna relacié amb el tractament antibiotic? Explica-ho.

4. La Jun té molta febre de manera regular i molt malestar pero no li han donat antibiotic.
Creus que tenen algun motiu per a no fer-ho? Explica-ho.

5. A en Luar el primer antibiotic no li ha fet efecte, i al comunicar-ho a la seva doctora li
pauta un nou tractament pero també és antibiotic. Per qué creus que la doctora li recepta
un altre cop un altre antibiotic i no un altre tipus de medicament? Com ho explicaries?
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4. MICROORGANISMES PATOGENS: QUI ES QUI?

Sovint parlem de microorganismes patogens com aquells que causen malalties infeccioses
tant a nosaltres com a altres animals... Pero, tots els microorganismes que causen malalties
son iguals?

A les seglients fitxes trobaras alguns dels microorganismes que causen malalties. En grups,
observeu la informacié que apareix en les diferents fitxes i proposeu una primera
classificacio fixant-vos en les caracteristiques de cada microorganisme, la seva forma i les
seves parts, etc.

Mentre ho aneu pensant, compartiu els vostres criteris:

e En que us fixeu?

e Quines caracteristiques tenen en comu els microorganismes que heu classificat
junts?

e Queé diferencia aquests microorganismes de la resta de grups de microorganismes?

e Quin nom posarieu a aquest grup?
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5. ACTIVITAT 3 (PART 1): PRIMERA CLASSIFICACIO DELS MICROORGANISMES

Ompliu la segiient taula amb les vostres idees i classificacié (utilitzeu tantes files com sigui necessari).

Quin nom li doneu al aquest grup de
microorganismes?

Quins microorganismes pertanyen a aquest
grup?

Quines son les principals caracteristiques
comunes dels microorganismes d’aquest

grup?

multipliers-project.org




11

Quin nom li doneu al aquest grup de
microorganismes?

Quins microorganismes pertanyen a aquest
grup?

Quines son les principals caracteristiques
comunes dels microorganismes d’aquest

grup?
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6. QUE DIUEN LES CIENTIFIQUES?

Les persones que es dediquen a la ciencia han establert uns acords en relacié a quines de les
caracteristiques dels microorganismes sén clau per a la seva classificacié. A continuacié

alguns/es experts/expertes us comparteixen alguns criteris en els quals es fixen. Llegeix

atentament les seves idees i raonaments.

Una de les primeres caracteristiques en les
quals ens fixem les persones que ens
dediquem a la ciéncia per diferenciar uns
microorganismes d’altres és si aquests fan les
tres funcions vitals (nodrir-se, relacionar-se i

reproduir-se) per si mateixos i, per tant, els

podem considerar éssers vius o no.

Z—

Una altra caracteristica molt important en la qual ens fixem és si els
microorganismes tenen paret cel-lular o no. Aixd ens serveix
sobretot quan pensem en quines parts del microorganisme poden
ser la diana d’'un medicament, és a dir, quines parts podem “atacar”
amb els medicaments. Trobes microorganismes amb paret i sense?

- /1

infeccions amb medicaments...

Mira les fitxes dels microorganismes que hi ha a continuacid. Si et fixes bé, als
microorganisme de l'esquerra es veu una part més fosca dins seu que és el nucli. Si et fixes
en I'esquema, a l'interior del nucli hi ha el DNA. En canvi, als microorganismes que hi ha
a la dreta aix0 no es veu perque el DNA es troba dispers per tot el citoplasma.

Diferenciar entre cel-lules eucariotes, que son les que tenen nucli, i cél-lules procariotes,
que no el tenen, és clau per classificar els microorganismes, per tractar les seves

SWM

Texeplasma gondi

7 e ° Caracteristiques clau:
£) . El z, Iy
Al e S - EsserViuQy 2 ) , Caracteristiques clau:
e ating 3« paret cellular & ’ ., o EsserViu @&
VRETN " Kl Cl(cgl;a}\ma@ o Paret cellular (X
5 * Nudi @ (] ®« Citoplasma @
VAR Sa e 9 « Ribosomes(®) e Nucli@
! r @ o Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell de %« Ribosomes &
. ™ s Golgi, mitocondris...) (%) %
o‘t-.. - o o Pluricelular (8 o (| @ Altres organuls cellulars (p.ex.aparell
Imatge de microscopi optic després duna tincid de Gram . Extret del = ot de Golgi, mitocondris...) @
manuol SO Imatge de microscopi optic. Extret de la Wikipedia en @ * Pluricel-lular (X)
angles.

Membrana citoplasmatica  plasmidi

Paret cellular

Capsula
Malalties que pot causar

Faringitis estreptococcia,
escarlatina i impetigen

Citoplasma

Nucli (DNA)

Aparell de Golgi
Ribosoma

Mitocondri

T
&12pm
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Quan dubtem entre si té o no un nucli vertader, ens fixem també en si hi podem trobar o
no diferents organuls cel-lulars. La majoria de cél-lules tenen ribosomes pero, podeu
trobar microorganismes amb altres organuls com l'aparell de Golgi, els mitocondris...?

—_—

Fixa't en els esquemes dels microorganismes seglients. Veus la diferencia?

NUd(DNA) . arell e Golgi

Citoplasma

Vacuiol

Mitacondri
Membra na |I|:_ |||||:|II|IIIIII|I |I| II_I |||| :|I||I:|I|I|':I|II"I:|II|I fll
50-8 pm
Trichophyton rubrum
Aibesoma pna  Membrana citoplasmatica Citoplasma
. S
Paret cellular Ji )
Flagels Mucli (DNA) Mermbrana citoplasmatica
—_— Aparell de Golgi
g Ribosoma
itoplasma
Mitocondri
IIIII “l . IIII |: - I"‘“"“"'l'"“""“" “"l i II .2 |" I"I"““l:III |“ "1"”I . 1l II!II l'|l|l' |I|I| |I|II IIII |'I||I|I I||||||||I||I |||| m |I' n |||| I|II'III|IIII'|I|IIiII| IIII
3pm B-12 pym
E-coli Plsamodium faciparum

Veus que el Trichophyton rubrum (a dalt) esta format per més d’una cél-lula mentre que
els altres dos microorganismes (e-coli i Plasmmalaria ) només estan formats per una

cél-lula? Identificar si els microorganismes son unicel-lulars o pluricel-lulars és clau per
diferenciar-los, per pensar en els seus tractaments...

— ~—

A banda dels aspectes anteriors, moltes vegades també ens fixem en la
mida que tenen els diferents microorganismes. Si us fixeu en les fitxes,
segurament podreu trobar microorganismes més grans i més petits.

T
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7. ACTIVITAT 3 (PART 2): SEGONA CLASSIFICACIO DE MICROORGANISMES

Després de llegir la informacio de les persones cientifiques, reviseu la vostra taula anterior i modifiqueu el que creieu necessari a la taula a
continuacié (podeu copiar el que calgui de la taula anterior):

Responeu també aquestes preguntes:

1. Quins aspectes que heu tingut en compte també son rellevants pels professionals?
2. Quins aspectes que no heu tingut en compte, si que els han destacat els i les professionals?

Quin nom li doneu al Quins microorganismes Quines son les principals caracteristiques d’aquest grup?
aquest grup de pertanyen a aquest grup?
microorganismes?
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Quin nom li doneu al
aquest grup de
microorganismes?

Quins microorganismes Quines son les principals caracteristiques d’aquest grup?
pertanyen a aquest grup?
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8. MAPA CONCEPTUAL MICROORGANISMES

Versid 1 (més senzilla)

En que ens podem fixar per classificar els microorganismes?

Es un virus!
Per aixo no té
moltes de les

estructures
propies d'una

celula

] Té Nucli? g

Si

Versio 2 (més complerta)

EN QUE ENS PODEM FIXAR PER CLASSIFICAR ELS

MICROORGANISMES?

Té paret
ceHular?

Tot i que tant els

bacteris com els fongs
tenen paret celular,
son diferents entre
elles, per exemple, en la
composicio

Streptococcus

Escherichia coli

Neisseria
Gonorrhoeae

Serratia

| Lactobacillus

Esun

No
protozou!

Sk

Influenzavirus A

Virus de la
Immunodeficiénci
a humana (VIH)

Varicelozoster

Es un virus

Hi ha discussio

o
=
>
s,
Q
7]
0
o
c
3
()
wd

Té paret cel-lular?

La paret cel-lular de bacteris
i fongs té diferencies
estructurals rellevants

MUL+IPLIERS UAB )

Caracteristiques clau dels virus:

* Hi ha discussié entorn si s6n éssers vius
ono.

* Laseva estructura és molt senzilla:
Material geneétic i una coberta proteica.
Alguns estan envoltats per una
membrana externa.

o Escherichia Coli
Caracteristiques clau dels bacteris:

S6n éssers vius

No tenen nucli

Tenen paret cel-lular (excepci6: micoplasmes)
Tenen citoplasma i ribosomes.

Neisseria *
Gonorrhoeae =

m  Serratia spp.

H

o Lactobacillus spp

(Caracterfsthues clau dels protozous:

* S6n éssers vius

* Tenen nucli

* Tenen citoplasma, ribosomes i altres
organuls cel-lulars diversos.

Es un protozou

e Toxoplasma gondii

Trichop
rubrum

Caracteristiques clau dels fongs:
* Son éssers vius

* Tenen nucli

* Tenen paret cel-lular, citoplasma,
ribosomes i altres organuls cel-lulars
diversos

Poden formar estructures pluricel-lulars

Es un fong
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9. ACTIVITAT 4: COM RESPON EL COS DAVANT D’UNA INFECCIO?
PART 1

En aquesta part aprendrem alguns aspectes sobre el funcionament del cos huma davant una

infeccio, per tal de poder explicar millor qué passa amb els nostres casos.
Pero abans, tu que en penses? En parelles, contesteu per escrit a les dues preguntes seglients:

A. Creus que el nostre cos té algun mecanisme per evitar que els microorganismes
entrin i ens infectin? Quin(s)?

B. Un cop els microorganismes han entrat al cos i ens hem infectat, com creus que s’ho
fa el nostre cos per fer front a aquesta infeccié?

PART 2

A continuaci6 llegiu la infografia que compartira el vostre docent amb vosaltres i responeu les

seglients preguntes (fes-ho darrere, usant tot I'espai que necessitis):

1. A partir de la infografia, digues quins simptomes ens indiquen que el cos s'esta
defensant d'un microorganisme infeccios.

2. Imagina el cami que ha fet un microorganisme en el cos de la persona i digues
quines barreres fisiques ha hagut de saltar.

3. Ara que ja saps sobre com un microorganisme ens ataca i com respon el nostre cos,
com explicaries que una ferida es curi sola, sense cap tractament?

4. Davant una infeccié per un microorganisme patogen, creus que hi haura diferéncia
entre la reaccid del cos d'una persona vacunada respecte la reaccié d'una que no ho
esta? Com?
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10. INFOGRAFIA SISTEMA IMMUNITARI

QUE PASSA QUAN UN MICROORGANISME ENS ATACA?

El nostre cos estd preparat per a protegir-se de microorganismes que poden perjudicar-lo. El responsable
d'aquesta proteccié és el sistema immunitari.

Davant una infeccid és possible que en un primer moment el sistema immunitari es vegi desbordat, perd normalment
| o mesura que passen els dies controla la malaltia. Pensa en refredats o diarrees autolimitades: Encara que passem

un periode en que ens trobem malament i tenim molts simptomes, ens curem gracies o que el nostre cos ha estat
capag d'eliminar el microorganisme.

COM FUNCIONA?
*| Elnostre sistema immunitari és molt complex! Perd per entendre com funciona, ens podem imaginar que és com un
castell que vol protegir-se dels invasors (microorganismes). Hi ha 3 components basics del nostre sistema
immunitari:

1.BARRERES FISIQUES (INESPECIFIC)
Eviten que els microorganismes entrin a l'organisme
actuant com una barrera o una tanca.
Un exemple és la pell, perd també la mucositat, |'acid de
"estdmac, la tos i els esternuts que expulsen intrusos
dels pulmons...
Si pensem en un castell, seria la muralla: una barrera que
(@ coLorADO impedeix el pas.

2.SISTEMA IMMUNITARI INNAT (INESPECIFIC)

Té com a missié identificar substancies o céllules que no sdn prdpies i edn perjudicials i oferir una resposta
immediata perd no especifico, és a dir, reacciona de la mateixa manera contra un bacteri que contra un altra, o
contra una toxina o una.altra.
Formen part d’aquest sistema immunitari:
* gistema complement: A través de diferents elements identifica i marca els patdgens, inicia la seva destruccid i
promou la neteja de cél-lules mortes.
® La inflamacié i la febre: La inflamacié provoca dilatacié dels vasos sanguinis i els fa més permeables per
facilitar l'arribada de més elements del sistema immunitari a la zona..
En un castell equivaldria a tots aquells cavallers que fan guardia: vigilen darrera la murall, inicien el primer atac i

avisen a altres companys. 5

Dins el macrdfag

proteina capag d'identificar s'activa un senyal
alquns patdgens per destruir el
& i
patogen
o
P D —

A
Macrdfag (cél-lula del
sistema immunitari)

tmmearle 105 (wikinedia cemmant)

3.SISTEMA IMMUNITARI ADAPTATIU (ESPECIFIC)

S'activa degut al sistemo. immunitari innat perd ofereix una resposta diferent per a cada patdgen especificament
amb la finalitat de millorar la resposta. Aquesta resposta “millorada” genera cel-lules memoria, per aixd, davant
una altra infeccié pel mateix microorganisme la resposta serd més rapida i potent.

Podem entrenar aquesta memdria immunitaria amb les vacunes: es generen cél-lules memdria sense necessitat
d’haver patit la malaltia préviament.

En un castell equivaldria a aquells querrers que disposen d'armes o aptituds especifiques com lluitar amb espases o
tirar amb arc.

EL SISTEMA IMMUNITARI S LA MILLOR DEFENSA ENFRONT ELS
PATOBENS | AIXO EL FA IMPRESCINDIBLE PER LLUITAR CONTRA
LES MALALTIES
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11. ACTIVITAT 5. PER QUE PRENEM MEDICAMENTS?

Fins ara hem vist que el nostre cos té un sistema molt eficac per a lluitar contra els
microorganismes que ens ataquen, el sistema immunitari. Gracies a ell, ens podem curar de

malalties infeccioses sols, com quan passem un refredat.

No obstant aix0, a vegades necessitem el suport de medicaments. Quan ens posem malalts sovint
anem a visitar al metge o metgessa de capgalera i és habitual que aquest ens recepti

medicaments. En parelles, responeu aquestes preguntes:

1. Quan has anat al metge t’han receptat medicaments? Recordes algun nom i per a
que els has fet servir?

2. Segons la teva experiéncia diries que tots els medicaments serveixen pel mateix?
Podries posar exemples de medicaments que segons la teva experiéncia serveixin
pel mateix i exemples de medicaments que serveixin per coses diferents?
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12. ACTIVITAT 6. CLASSIFICACIO DE MEDICAMENTS

A continuacié teniu fitxes técniques adaptades de tots els medicaments que els metges i les
metgesses han receptat als casos que heu llegit a I'inici. En la primera fitxa (amb la vora de color
blau), s’especifica quina informacié conté cada apartat que hi ha a les fitxes. La resta de les fitxes

(amb la vora salmd) son les fitxes dels medicaments.

En grup observeu atentament les fitxes dels medicaments. A partir de la informacid de les fitxes:

1. Classifiqueu dels diferents medicaments, agrupant-los segons si ataquen al
microorganisme o bé si ataquen als simptomes.

2. Dins del grup que ataquen al microorganisme, hi ha de diferents tipus? Quins?

POSADA EN COMU

Després de classificar les fitxes dels medicaments, arribem a una conclusio:

m Quines son les 2 funcions principals dels medicaments?

m A quins microorganismes ataquen els medicaments?
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13. ACTIVITAT 7. COM ACTUEN ELS MEDICAMENTS?

Després d'haver llegit les fitxes i haver classificat els diferents medicaments, responeu les seglients
preguntes:

1. Per que els antibiotics no produeixen cap efecte sobre els virus? | els antifingics sobre els
bacteris? Fixa’t en els diferents mecanismes d’accié dels medicaments i de I’estructura de cada
microorganisme per a donar resposta a aquesta pregunta.

2. Per que creus que els medicaments (sobretot els orals) ataquen estructures tant
especifiques de cada microorganisme?

3. Dins dels medicaments que ataquen els microorganismes, la classificacié obtinguda és molt
similar a la dels microorganismes pero els medicaments que ataquen els virus no hi
apareixen. Com ho expliques? Per respondre aquesta pregunta, has de tenir en compte que
els virus tenen una estructura molt simple i que per reproduir-se fan Us de les cel-lules
humanes.

4. Responent a la primera pregunta que ens feiem, el sistema immunitari huma ens permet fer
front a les malalties infeccioses. No obstant aix0, a vegades necessitem el suport de medicaments.
Després de llegir la infografia dels medicaments, explica amb les teves paraules per qué de
vegades necessitem els medicaments.
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14. INFOGRAFIA MEDICAMENTS

\

PER A QUE NECESSITEM MEDICAMENTS PER A COMBATRE
INFECCIONS SI TENIM SISTEMA IMMUNITARI?

Tot i que a vegades necessitem medicacid per a lluitar contra els
microorganismes, el nostre SISTEMA IMMUNITARI no deixa de
treballar i és ESSENCIAL per a combatre les infeccions.

[

La necessitat de fer servir medicaments per a lluitar contra microorganismes |-

ve determinat per moltes variables perd es poden sintetitzar en la combinacié
de dos elements clau:
® El tipus de PATOGEN (microorganisme): Alguns éssers s'escapen de les

nostres defenses a través de diversos mecanismes. Per exemple:
© El bacteri de la tuberculosi té un recobriment que li permet resistir
gairebé qualsevol dels nostres atacs.
o Elvirus de la grip muta (canvia) i no podem generar memoria contra ell.
© ELVIH ataca gldbuls blancs imprescindibles en la resposta immunitaria i
n'impedeix el correcte funcionament.

* L'estat del nostre SISTEMA IMMUNITARL: Existeixen diverses situacions en
que el nostre sistema immunitari es pot veure alterat o debilitat i aixd
dificulta la lluita contra els microorganismes. Aquesta afectacié pot ser de
diversa intensitat: De d'una afectacié lleu com per exemple en situacions de
molt estrés fins a afectacions molt greus com en determinats tractaments
contra el cancer o per malalties greus del sistema immunitari.

—
Tena, E MNavarre-fald, M i Couso, D. (2014) Infografia Sistema MUI. IPLIERS

immunitariMultipliers praject. Material de I'estudiant UAg, Barcelona.

=
multipliers-project.org
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15. ACTIVITAT 8: QUE LI PASSA A L'AYA?

LAya Mensah ha seguit un tractament amb Monurol receptat per la metgessa i ho ha fet de

manera adequada, pero els simptomes persisteixen.

1. Com creus que és possible que tot i seguir el tractament la Aya Mensah segueixi tenint infeccié

d’orina?

LAya torna al metge i li fan un Antibiograma. Consisteix en sembrar el bacteri per una placa de
petri. Un cop el bacteri esta repartit per tota la placa es col-loquen uns disquets sucats amb
diferents antibiotics per la placa. Quan un antibiotic és efectiu contra un determinat bacteri, els
bacteris no creixen en aquella part del medi on hi ha antibiotic (sensible). Quan I'antibiotic no és

efectiu contra el bacteri, els bacteris creixen en contacte amb el disquet de I'antibiotic (resistent).

2. Mirant la imatge de la placa de cultiu, omple la columna de “Resultat” de la segiient taula,
dient si el bacteri que té I’Aya ha sigut sensible o resistent a cada antibiotic que han provat a la

placa.

Resultat

Imatge de la placa de cultiu Disquet Antibiotic (e e

1 Ampicil-lina

Amoxicil-lina/clavulanic

Cefuroxima

Fosfomicina

Gentamicina

| Ll |l W N

Nitrofurantoina

3. Tenint en compte els resultats de I'antibiograma, quins antibiotics es podria prendre I’Aya que

li farien efecte? | quins no?

4. Quin recomanaries que es prengués? Per qué?

multipliers-project.org
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16. ACTIVITAT 2B. REFLEXIONEM SOBRE ELS CASOS (FINAL)

Ara que ja has treballat tot els casos i has aprées sobre els microorganismes, el sistema immunitari
i els medicaments, torna a respondre a les preguntes que vas realitzar a I'inici del projecte:

1. En Dylan i en Paul han decidit prendre medicacié pel seu compte. En el cas del Paul I'Us de
Diprogenta ha empitjorat la situacié. Perqué creus que ha passat aixo0? Explica-ho. | en el cas del
Dylan, que creus que hauria passat si no s’hagués automedicat? | amb I'automedicacié? Explica-
ho.

2. A la recepta de la Marta la doctora hi ha pautat que prengui amoxicil-lina durant 10 dies i
Paracetamol durant 7 dies. Com has vist al cas, quan fa 4 dies que pren el tractament deixa tota la
medicacié perqué es troba bé. Creus que ha pres una decisidé correcta deixant de prendre
paracetamol abans dels 7 dies? | deixant de prendre I'amoxicil-lina abans de 10 dies? Justifica-ho
en cada cas.

3. A en Mohamed li han aparegut fongs després del tractament antibiotic. Creus que els fongs
tenen alguna relacié amb el tractament antibiotic? Explica-ho.

4. La Jun té molta febre de manera regular i molt malestar pero no li han donat antibiotic. Creus
que tenen algun motiu per a no fer-ho? Explica-ho.

5. A en Luar el primer antibiotic no li ha fet efecte, i al comunicar-ho a la seva doctora li pauta un
nou tractament pero també és antibiotic. Per qué creus que la doctora li recepta un altre cop un
altre antibiotic i no un altre tipus de medicament? Com ho explicaries?

multipliers-project.org
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17. ACTIVITAT 9. PER QUE NO ES CURA LA LUAR?

Entre els casos que vau analitzar també hi havia el cas de la Luar Navarro on, tot i que seguia de
manera adequada el tractament de Cefriaxona, els simptomes seguien persistint. Tenint en
compte tot el que has aprés dels antibiogrames i la seva interpretacid, com creus que serien els
resultats de I'antibiograma de la infeccié de la Luar? Tingues en compte que finalment, la
metgessa li recepta un antibiotic que si que li funciona.

1. Omple la taulai dibuixa el creixement bacteria sobre la placa.

Luar Navarro
21 anys

Dia 8 = Amb el tractament amb Gentamicina i Azitromicina els simptomes
a persisteixen. La Luar torna a visitar a la ginecodloga.
*  Esrevisa I'informe del laboratori médic amb la prova de
I'antibiograma i els resultats obtinguts sén els seglents:

INFORME

Microorganisme aillat: Neisseria gonorrhoeae

Resultats
Medicament . . Interpretacio
(Preséncia/Abséncia halo) P

1. Control

2. Ceftriaxona

3. Gentamicina

4. Azitromicina

2. Enllegir I'informe, la ginecologa ha dit que la Neisseria gonorrhoeae és multiresistent.
A que creus que és refereix?

multipliers-project.org
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18. ACTIVITAT 10. EL PROBLEMA AMB LA RESISTENCIA ALS
ANTIBIOTICS

A continuacié trobareu diverses noticies sobre la resisténcia als antibiotics que han sortit a la
premsa. Llegim-les tots i totes junts/es.

23 de juny de 2023

La resistencia antimicrobiana: un
desafiament global per a la salut
publica

EL 2019 s'estima que van morir més d'un milié de persones a causa d'infeccions causades

per bacteris resistents als antibiotics. Es per aixo que la resisténcia antimicrobiana ha
esdevingut una amenaga global per a la salut publica.

Font 1. Noticia publicada al web de I’Hospital Clinic de Barcelona. https://www.clinicbarcelona.org/ca/noticies/la-resistencia-
antimicrobiana-un-desafiament-global-per-a-la-salut-publica

SOCIETAT SALUT | 03/01/2024 Leer en castellano

Creen el primer antibiotic contra
un dels bacteris multiresistents
meés perillosos

Investigadors de Roche eliminen les pneumonies de ratolins amb un nou
farmac i ara el provaran en humans

Gemma Garrido Granger

Font 2. Noticia Publicada al diari ARA. https://www.ara.cat/societat/salut/creen-antibiotic-dels-bacteris-multiresistents-mes-
perillosos 1 4901082.html

multipliers-project.org
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ANTIBIOTICOS

E Las resistencias bacterianas amenazana la
azitromicina, uno de los farmacos mas
vendidos del mundo

ORIOL GUELL | Barcelons | 00 DIC 2023 - 05:30 CET

La UE inicia una revision sobre la efectividad del antibiético,
inventado hace 40 afios por una pequeiia farmacéurica croata y
gran aportacion de la Yugoslavia de Tito a la medicina

Font 3. Noticia publicada al diari “El Pais”. https://elpais.com/sociedad/2023-12-09/las-resistencias-bacterianas amenazan-
a-la-azitromicina-uno-de-los-farmacos-mas-vendidos-del-mundo.html

Les infeccions resistents als antibiotics ja
son una de les principals causes de mort

Un estudi publicat a la revista The Lancet afirma que van provocar 1,27 milions de
morts directes i que en vora cinc milions més aquestes infeccions van jugar un
paper important

Xavier Duran X @
20/01/2022 - 07.55 | Actualitzat 21/01/2022-19.10

Font 4. Noticia publicada al 3/24. https://www.ccma.cat/324/les-infeccions-resistents-als-antibiotics-ja-son-una-de-les
principals-causes-de-mort/noticia/3140236/

Després de llegir els titulars anteriors, explica amb les teves paraules queé t'imagines que és la
resisténcia antimicrobiana i per qué creus que és un problema greu.

multipliers-project.org
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19. ACTIVITAT 11. CAMPANYA DE CONSCIENCIACIO

A continuacié hi ha una infografia amb tot d’accions que es poden portar a terme per a combatre
la multiresistencia. Llegeix-la i contesta la pregunta a continuacié:

/

COM PODEM COMBATRE L’EPIDEMIA SILENCIOSA?

D

DONANT A CONEIXER EL PROBLEMA

Explica la problematica de la resistencia als antibidtics i convida a
les persones properes a actuar de manera adequada.

EVITANT | PREVENINT LES INFECCIONS

% L p— Cobreix-te la boca No et toquis els
f freqiientment al tossir, perd no ulls, nas i boca amb
7 amb les mans les mans brutes.
Limita el contacte Preparaels NG etk
estret amb altres aliments en oleisions
et Eondicing sexuals de risc
estiguis malalt. higiéniques |

Estigues al dia de les vacunes

FENT UN BON 0S DELS ANTIBIOTICS

; soce g Compleix les indicacions del
L No et preguis antibidtics L
3 pel teu compte B_D

metge i acaba el tractament
encara que et trobis bé

No comparteixis la teva Q. No quardis l'antibidtic sobrant i f%
medicacié amb altres e elimina’l de manera adequada al _ r{ll-y}’
persones & punt SIGRE de la farmacia. ~N < N =7
i—
ALTRES ACCIONS . ,
Legislacions que regulin el
bon Us d’antibidtics en tots
|/! 

els &mbits, correcte

eliminacid...

Recerca en nous tractaments: Fags, nous
antibidtics, medicaments que inhibeixin
els mecanismes de resisténcia....

G ©

Tena, E. Navarro-Pald, M i Couso, D. (202Y) Infografia Sistema
immunitariMultipliers project. Material de |'estudiant UAB, Barcelona.

!

MUL*IPLIERS
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1. De quina manera cadascuna d’aquestes accions contribueix a combatre la pandémia
silenciosa de la multiresisténcia als antibiotics?

Una bona manera de contribuir a combatre la resisténcia als antibiotics és promoure que la
ciutadania actui de manera responsable i adequada.

2. Per aixo cal passar a I'accié i planificar una campanya de conscienciacio, com la que
teniu a la pagina segiient. Per ajudar-vos a planificar i elaborar la proposta, useu la
plantilla de la pagina a continuacio (audiéncia, contingut...).

multipliers-project.org
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Ajuda'ns a combatre

els superbacteris

resisténcies als antibidtics, comportant un increment de
morts a causa d'infeccions bacterianes no tractables.

En els Gltims anys hi ha hagut un augment de les Q

ES CALCULA QUE AL 2050
PODRIEN MORIR

10 milions

DE PERSONES A L'ANY PER
INFECCIONS RESISTENTS

Pero, queé
son els superbacteris? |

Superbacteris o superbugs és el nom gque
sutiliiza per referirse a  bacteris
multiresistents, és a dir, bacteris que no
moren fot i fer un tractament amb la
majoria d'antibidtics

(4]
(=)
Que promou l'aparicio de resistencies? @
No seguir
F B Prescripcié excessiva
sormie L B
é{ Habits d"higiene Us excessiu en Propagacid
; inadequats  animals de consum L] als hospitals

| tu que hi pots fer?

" No fer servir antibidtics de tractaments anteriors
»" Portar els antibibtics sobrants al punt SIGRE de la farmacia

»” No deixar el tractament quan ja no es tenen simptomes

" Mantenir uns habits higignics
w” Cuinarbé els aliments

" MNomés prendre antibidtics sota la supervisié d'un espaecialista

Et necessitem, estem perdent la partida!

N % o
Paula Juan Pardo % t: (Bt ) Hesicn - " e
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M U L+ l Pl" E RS @ Quin objectiu tenim?

Volem dissenyar un producte de comunicacié o una campanya d’us responsable dels antibiotics a casa per prevenir la resisténcia
antimicrobiana. Elfet que vosaltres hagiu aprés sobre resisténcia antimicrobiana i que coneixeu el vostre entorn us converteix en les
persones ideals per multiplicar el vostre coneixement al vostre entorn proper!

Empatitzem amb la comunitat Que en sabem sobre resisténcia antimicrobiana?
A quina audiéncia dirigim el missatge (familia, joves, veinat del barri, etc.)? Quines idees clau sobre bacteris, resisténcia, antibiotics, etc. creiem que han
Que en sabeu de la vostra audiencia (gustos, costums, normes, etc.)? d’apareixer al missatge?
Quines estratégies creus que pots fer servir perqué el missatge arribi a Quines accions es poden proposar per prevenir la resisténcia antimicrobiana?
laudigncia? Quines experigncies cientifiques has tingut que recolzin aquestes idees?

multipliers-project.org
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ANNEXOS

NOTA: es recomana imprimir i plastificar els 3 materials didactics inclosos als annexos, 1 copia a
color per a cada grup de treball de 4-5 alumnes, totes a una cara:

- Annex 1: Fitxes dels 7 casos medics (a dinA4)
- Annex 2: Fitxes dels microorganismes (a dinA5)
- Annex 3: Fitxes dels medicaments (a dinA5).

multipliers-project.org
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ANNEX 1: FITXES DELS 7 CASOS MEDICS

N

“ 4

Marta Pérez

15 anys
* Mal de gola intensa
Dia 1l * Dificultat per empassar i a vegades experimenta nausees
Dia 2 * Persisteix el mal de gola intensa i la dificultat per empassar
* Inflamacio de les amigdales
*  Febre moderada (38,52C) des de la nit
Dia 4 * Visita d'urgéncies a la metgessa al CAP Sabadell
* Sospita d’infeccid per estreptococs
* Revisio de la historia clinica i dels simptomes del pacient
*  Prova rapida de exsudat faringi (mostra amb un bastonet de cotd de
la part posterior de la gola, I'amigdala) P i Y
STREP A CARD
+ Tractament medic: -
5 catsalut [ gopsiace gy
22‘\;\&(‘:1".‘:"1
Pla de medicacio
Marta Pérez Montes Informacio per a la farmacia
Tractament
Medicament o producte Dosis i freqiiéncia Durada del Prescriptor/a i centre Vigéncia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
AMOXICIL-LINA 500gr 1 unitat cada 8 10 dies C. Alvaro Del
hores (Col:11701803) 28.01.2024al
Medicina familiar i comunitaria  07.02.2024
Paracetamol 650mg 1 unitat /8 hores 7 dies EAE SabadesCentrs Del
28.01.2024al
02.02.2024
Dia 8 * Els simptomes han desaparegut

¢ Deixa l'antibiotic sense acabar el tractament
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Dylan Flores

Dia 1l

Dia 2

Dia 4

13 anys

* Febre alta (39,52C)

* Tos iirritacio de gola
* Congestioé nasal

* Fatiga

* Mal de capintens

e Visita a la metgessa al CAP Terrassa Nord

* Revisio de la historia clinica
* Sospita de grip A

* Mesura de la pressio arterial i de la temperatura
* Prova rapida d’extraccié de mostra de les foses

nassals

¢ Tractament medic:

1D:

DATE:

COVID-19 FLU A+B

c 'Hi M C

T B
A

F
1S
hy TN Generalitat de Catalunya
catsah‘t WY Departament de Salut
Servei Catala

de la Saiut

Pla de medicacio

Dylan Flores Ruz
FLRU 2 547035 001

rma

Informacio

pel

r a la farmacia

EAP Terrassa Nord

Tractament
Medicament o producte Dosis i freqiiéncia Durada del Prescriptor/a i centre Vigéncia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
Paracetamol 650mg 1 unitat /8 hores 5 dies E. Lopez Del
(Col:11238924) 06.12.2023al
Medicina familiar i comunitaria ~ 11.12.2023

* Els simptomes persisteixen

li va sobrar de I'dltim tractament d’antibiotics que va fer.

Decideix fer cas a la seva mare i comenca a prendre I'Amoxicil-lina que
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Mohamed Ait
18 anys
. *  Finalitza el tractament antibiotic per a la cura d’una otitis (infeccié de
Dial I'oida mitja)
* Picorintensa iirritacié al voltant i a l'interior de la boca, les galtes i la
gola
* Mal en empassar (deglucid) i a 'estomac lleu
* Visita a la metgessa de familia i comunitaria del CAP Terrassa Sud
* Revisio de la historia clinica i dels simptomes del pacient
Dia 2 * Observaci6 d’una placa blanca i amb textura cremosa a la llengua i
les galtes
* Sospita de Candidiasis post tractament antibiotic
* Recol-leccié de mostres de la boca i peticié d’analisi al laboratori
* Analisi de la mostra al microscopi:
Dia 4
* Tractament meédic:
. -
Dia 6  catsalut [l gz

Servel Catala
a Salut

Pla de medicacid

Mohamet Ait Alaoui er a a
AL eREI ||‘||H”‘ ||| I||I||H
Tractament
Medicament o producte Dosis i freqliéncia Durada del Prescriptor/a i centre Vigéncia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
Fluconazol 1 unitat cada 14 dies P. Martinez Del
100mg/dia (Col:15538944) 03.01.2024al
Medicina familiar i comunitaria ~ 17.01.2024

EAP Terrassa Sud
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Aya Mensah
14 anys
* Dolori coissor en orinar
Dia 1 * Augment de la freqliéncia orinaria isensacié d’urgéncia per anar al
lavabo
* Orina amb olor desagradable
*  Persisteix els simptomes
. n alguns casos sembla que hi ha preséncia de sang a l'orina
Dia 2 En al bl hi h d I
* Visita al metge de familia del CAP Vila de Gracia-Cibeles
Dia 3 *  Revisid de la historia clinica i dels simptomes del pacient
e Sospita d’infeccié d’orina
* Test d’'orina tipus “combur” per veure comprovar si hi ha preséncia de
sang, leucocits i nitrits en la orina:
i8 i
"EEF L ECFEE [ |
i O xO
> > & X, N Qo D N
¢ & & © & ¢ & g & &
& Q xS & P ISR S e,
S & ¢ & € & &
N Q T N
o
0&
* Tractament médic:
IS catsalut [ smssse
Pla de medicacié
Aya Menash Chara Informacié per a la farmacia
Tractament
Medicament o producte Dosis i freqiiéncia Durada del Prescriptor/a i centre Vigéncia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
Monurol 3G solucién oral 1 unitat 1 dies D. Solé Del
(Col:11238924) 14.12.2023al
Medicivlva'fan’iliar i comunitaria 14.12.2023
Paracetamol 650mg 1 unitat/8h 7 dies EAP Gricla-Clbeles Del
14.12.2023al
21.12.2023
Dia 6 * Nova visita al metge de familia del CAP Vila de Gracia-Cibeles perque

tot i seguir el tractament, els simptomes persisteixen
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Jun Hue
20 anys

Dia 1l

Arriba d’un viatge durant 10 dies pel Brasil

Febre intermitent, calfreds i sudoracié abundants

Dolor muscular, mal de cap intens i fatiga extrema

Seguint recomanacions familiars decideix prendre antibiotic per a que
se li passi

Dia 4

Persisteixen els simptomes i s’observen pics de febre (392C) cada 48h
Apareix una mica de confusié mental

La familia decideix trucar al 061 i explicar a la sanitaria la
simptomatologia per demanar consell

S’aconsella visita a: Salut Internacional a I’'Hospital Vall d’"Hebron

Visita a Salut Internacional de Vall d’"Hebron

Revisid de la historia clinica i a la simptomatologia del pacient arrel del
viatge a Brasil.

Sospita de paludisme (malaria).

Demana una analisi de sang urgent i ingressa a la Jun

Analisi de la mostra de sang:

Es decideix ingressar a I'hospital a la Jun per fer-li una seguiment

m Generalitat de Catalunya
Departament de Salut

Tractament
l::-\V:ITd'Hebron
Hospital

meédic:
Pla de medicacié

Informacié per a la far:

g

Vigéncia Comentaris

Jun Hue Danang
HUDA 2 563528 001 |

Tractament

Durada del Prescriptor/a i centre
tractament

Medicament o producte Dosis | fregiiéncia

sanitari de prescripcié

3 dies Del
05.01.2024al
08.01.2024

Resochin (difosfato de
cloriquina)

4 comprimits els
dos primers dies i 2
comprimits el
tercer dia.

P. Navarro
(Col:11238924)

Salut internacional Del
05.01.2024al
12.01.2024

Paracetamol 650mg 1comprimit/8h 7 dies
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Paul Smith

17 anys
Dia 1 *  Molta sensacid de picor especialment entre el dit menut i anular del
peu
e Pell seca

. * Persisteix els simptomes.

Dia 2 * S’intensifica la mala olor dels peus.

e Aparicié entre el dit menut i anular del peu d’una esquerda.

» Us de la crema Diprogenta (antibiotic + cortisona) perqué va curar
I'Gltim impetigen (infeccid) que va tenir a la pell amb simptomes
similars.

Dia 5 * Empitjorament dels simptomes: més picor, esquerda als dits del peu
més grans, nafres més profundes...

* Visita al CAP Can Oleguer de Sabadell

* Revisio de la historia clinica, observacié de la simptomatologia del peu

* ldentificacié d’'un esdeveniment critic: dutxa en un gimnas esportiu
sense xancletes.

* Sospita de peu d’atleta

* Tractament medic:

]
.c
- Generalitat de Catalunya
CatSalut [[Jj

Departament de Salut
Servei Catala
de la Salut

Pla de medicacio

er a

arm

Paul Smith Fernandez Informacié

Tractament
Medicament o producte Dosis i freqiiencia Durada del Prescriptor/a i centre Vigencia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
Canestén 10 mg/g crema 2/3 veces al dia 21 dies M. Lépez Del
(Col:11238924) 21.12.2023al

Medicina familiar i comunitaria ~ 11.01.2024
EAP Sabadell Can Olager
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Luar Navarro

21 anys
* Dolor, molésties en orinar i augment de la freqliéncia urinaria
Dial * Malestar o dolor a la zona genital amb secrecions anormals de color
groguenc o verdds
* Visita a la metgessa de familia i comunitaria del CAP Terrassa Nord
. * Revisio de la historia clinica i dels simptomes del pacient
Dia 2 * |dentificacid d’un esdeveniment critic: relacions sexuals sense
proteccio
* La metgessa decideix derivar a un especialista en ginecologia a
I'hospital de Terrassa.
* Visita al ginecoleg de I'hospital de Terrassa.
* Sospita de gonorrea
Dia 3 * Es demanen cultius de la secrecié vaginal i també una analisi de sang
* Esrecepta el seglient tractament:
- . ralital atalun
S/ CSTS M
PIa de medicacié
Luar Navarro Pérez er a la afm
Tractament
Medicament o producte Dosis i freqiiéncia Durada del Prescriptor/a i centre Vigéncia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
Ceftriaxona NORMON 250 1 vegada Dosis Unica D. Simé 24.01.2024 Administracié
mg (Col:11238924) médica injectable
Ginecologia Hospital de
Terrassa
* Els simptomes persisteixen i la Luar torna a ginecologia a I'hospital
Dia 5 . Es recepta un nou tractament:
. enerall atalunya
S/ CST S Mimnnia
Pla de medlcacw
Luar Navarro Pérez
Tractament
Medicament o producte Dosis i freqiiéncia Durada del Prescriptor/a i centre Vigéncia Comentaris
sanitari de prescripcié tractament
Gentamicina BRAUN 1 vegada Dosis Gnica D. Simé 26.01.2024 Administracié
3mg/kg/ml (Col:11238924) meédica injectable
— — - Ginecologia Hospital de Viaoral
Azitomicina Alter oral 1 comprimit/dia 3 dies Terrassa
500mg
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ANNEX 2: FITXES DELS MICROORGANISMES (A DINA5S)

Nom cientific del microorganisme

[En aquest requadre hi podeu trobar una imatge
fotografica del microorganisme al que fa
referencia la fitxa.
Degut a la mida que tenen els microorganismes,
no es poden veure a simple vista, per aixo,
s'especifica si s’ha obtingut amb un microscopi
optic o electronic.

é‘

Microscopi Microscopi
\ optic

electronic
Descripci6 i font de la imatge

En.aquestespai, hi-ha un.dibuix del
microorganisme amb les parts principals'd’aquest
assenyalades.

A diferéncia del que hi-ha al requadre de sobre,
aixd no-sén fotografies, si na dibuixos teorics!

IIII|I|1’III|IIIlIII|III|III|II[IIII|III!III|III|III|III’III|II]|lII|II|]lII|III|]II|III|III|IIIIIII|III’[II|III|III|III’[II|III|III|III’

Sota les marques de mesura, hi trobareu la mida del microorganisme

¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢V ¢ ¢

Caracteristiques clau:

En aquest espai hi trobareu un llistat de diferents
parts de la cel-lula que poden estar presents en el
microorganime descrit. La presencia o abséncia
d’'aquestes estructures permet als microbiolegs
classificar els microorganismes.

Si el microrganisme presenta l'estructura es marca
amb (V] Si al contrari, no té aquella estructura es

marca amb ®

Interaccié amb humans

En aquest apartat s'hi descriu quina
relacié manté aquest
. microorganisme amb I'ésser huma.

MUL*IPLIERS
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Streptococcus pyogenes

&9 :

f\ . I
3 1 g
‘ el \ ‘o b & s ’. -’ .‘.‘
LN ‘\. o ‘ ] 1
- - /. y .‘. - ’
-
il Ve '
.. > S . ‘ .
W “ «
b S Se f o - ,' ~ !
.
Bl LR R
~. o AR -
i L
Imatge de microscopi optic després d’'una tincié de Gram . Extret del
manual MSD.
Membrana citoplasmatica p|asmidi

Paret cel-lular Citoplasma

Capsula

Ribosoma I|||||||||||||||‘||||||||||||u|||||||||||||||n‘||||u|||||||||lm|n||||||

0,6-1 pm

¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢

> Caracteristiques clau:
o Esser Viu &~
e Paret ceI-luIar@
» Citoplasma(j
e Nucli (X)
e Ribosomes(Vf
e Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell de
Golgi, mitocondris...) (X)
e Pluricel-lular (X)

Interaccio amb humans

Faringitis estreptococcia,
escarlatina i impetigen

MUL*IPLIERS
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Escherichia coli

r g ; e - - .
, i Caracteristiques clau:
~ J A L J ¥ .
o , , PN | o EsserViu¥Js
) \ » 9
\ i) 4 e Paret cellular
- ° .
' ., 4 s * Citoplasma
g & e o Y a % ¢ Nucli ®
™ : b )
Ve ¢ ) ? ¢ Ribosomes (VJ
' Y i s X
8 3 - JR 9 o Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
- ,:..;'r Ve 9 de Golgi, mitocondris...)®
5 ot . . >
. wed s 3 ¢ Pluricellular (X)
Imatge de microscopi optic després de la tincié de Gram. Imatge
de Viquipédia
NA Membrana citoplasmatica
Ribosoma

Paret cal{ular Interaccié amb humans

Flagels ~ k//_&\ /Y 7
gt =YX orma part de la microbiota
— . - tdel biot
i /\/\/\ e humana, pero també pot causar
o L itoplasma . gastroenteritis, infeccio d'orina,
pneumonia, infeccié de ferides...

L e T
0000000

3pm MUL*IPLIERS
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Neisseria gonorrhoeae

P_-
‘d
‘.
’
-
"

»
’ .
B ’ » £
» - I
! -
“‘
f .
: - -~
» -
- » » .
. P :-
» -
~‘ s -

'y

Imatge de microscopi optic després de la tincié de Gram. Imatge

de Viquipédia

DNA

Ribosoma

Pili

’||||m|n||'1||‘||||n|||||||u|||||

0,6-1 um

Membrana citoplasmatica

Paret cel-lular

Citoplasma

Caracterlsthues clau:
e EsserViu©y

% ¢ Paret cellular &~
% Citoplasma (v

% Nucli (X
? e Ribosomes (VJ

9 ¢ Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell

9 de Golgi, mitocondris...)
3 ¢ Pluricellular (X)

®

Interaccio amb humans

Gonorrea genital, faringitis

gonococica

MUL*IPLIERS
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DNA

Membrana citoplasmatica

Paret cel-lular

Ribosoma

Citoplasma
|||||||||n||1u1u|||u|u|||u|n||||||||||ml|||||||||n|||||n||m|u||n||n||||||||||m|||||n||m||||||n|n||u|

0,9-2um

marescens

¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢

Caracteristiques clau:

e Esser ViuJ

e Paret cel-lular

e Citoplasma

e Nucli )

e Ribosomes

e Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
de Golgi, mitocondris...)@

e Pluricel-lular (X) "

Interacciéo amb humans

No causa malalties, pero és
oportunista (pot produir infeccié
quan hi ha una patologia preévia)

MUL*IPLIERS
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Lactobac:llus

., Caracteristiques clau:
Esser Viu (&

Paret cellular

Citoplasma

Nucli (%)

Ribosomes (f

Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
de Golgi, mitocondris.. )@

Pluricel- Iular©

6@6666600
® ©e e o o o

Imatge de microscopi optic feta per Gustavo de Jesus San Miguel
Gonzélez et al.

Membrana citoplasmatica
DNA  Ribosoma

Paret cel-lular Interacciéo amb humans

s B " Es troba a productes lactics
fermentats com el iogurt, el quefir,
el formatge... També es recepta
com a probiotic

Y N
i
| ‘

|III||II|III|III|III|IIIIIII|I|I|III|III|III|III||II|III|III|III||II|III||I||III|III|III|III|III|III|III|III||I|ﬁﬁ'HIOp asma

1-1,5 pm MUL*IPLIERS
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___Influenzavirus A

‘| * caracteristiques clau:

e EsserViu?

(] ? e Paret cel-lular (%)

(| ¥« Citoplasma %)

] 2 Nucli %

(| ® ¢ Ribosomes(X)

(| 9 Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
‘[ ® de Golgi, mitocondris...) (X)

(| @ ¢ Pluricel-lular )

% Rl Interaccié amb humans

Capa lipidica

Grip estacional, grip aviaria,

%L\Xf’ ‘ RNA Y grip porcina

|III|[II|III|IlllIII|III||II|III|I|I|III[III|III|III|III|III|III|III|III|III|

80-100 nim MUL*IPLIERS
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yqus qh:lan};muaﬂ%ﬁciencia

, Caracteristiques clau:
e EsserViu?

Paret cel-lular (x)

Citoplasma (X)

Nucli (%)

Ribosomes(X)

Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
de Golgi, mitocondris...) X
PIuriceI-IuIar®

¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢
°

Interaccio amb humans

Proteines RNA

Sindrome de la
immunodeficiéncia adquirida

i (SIDA)

|II||III|||I||I|‘III|[l|||I]|lIl‘[II|III|III||II|III|1I||l||||l||||||||||||||

100-120nm MUL*IPLIERS
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Capa lipidica

RNA

Proteines

|||||III|III|I1I‘I||||II||II||ll|||||||I’III||II||II|I|||II||III|[II|I|I||II|
150-200 nm

\Laricelozdster

Caracterlsthues clau:

e EsserViu?

* Paret cellular ()

o Citoplasma (X)

e Nucli (%)

* Ribosomes(X)

e Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
de Golgi, mitocondris...) (X)

S PIuriceI-IuIar®

¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢ ¢

Interaccio amb humans

Varicel-la i herpes zoster

MUL*IPLIERS
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Imatge de microscopi optic. Extret de Viquipedia.

Nucli (DNA)

Aparell de Golgi
Vacuol

Citoplasma

Ribosoma

Mitocondri

Memebrana

IIII]]II|III|II|||II|I||[II||III’III|III]III|I|I|III|III|III|III‘III[III|III|III|III

50-8 pm

Trichophyton rubrum

: Caracteristiques clau:

&

¢

&

°
9o

9e

L9

9 @

Esser Viu®y

Paret cel-lular

Citoplasma

Nucli &

Ribosomes

Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
de Golgi, mitocondris...)
Pluricel-lular &

Interacciéo amb humans

Tinya, peu d'atleta, infeccio a
& les ungles...

MUL*IPLIERS
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Candida albicans

Imatge de microscopi optic. Public Health Image Library (PHIL).

HLEL(DNA] Aparell de Golgi

, Citoplasma
Vacuol P

Ribosoma Paret

Mitocondri

Memebrana

|III|III|III|III|IIl|||||III|I|IIII||II|||I||I|I|III|II||III|II|||II|||I|I|||IIIIIII

50-8 ym

: Caracteristiques clau:
e EsserViu (VJ
o Paret cel-lular¥
? o Citoplasma(¥J
% e Nudliy
% ¢ Ribosomes &
9 e Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
9 de Golgi, mitocondris...) @/
@ o Pluricel-lular &

Interacciéo amb humans

Candidiasis bucal, candidiasis
genital i candidiasis cutanea

MUL*IPLIERS
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Saccharomyces cerevisiae

i . Caracterlsthues clau:
co e - e EsserViu (&

)
4 ¢

e Paret ceI-IuIar@/
o Citoplasma
> e Nuclis
2 ¢ Ribosomes
9 ¢ Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
9 de Golgi, mitocondris...)
Imatge de microscopi optic. Wikimedia. 9 ¢ Pluricel-lular @

UEIERRA) Aparell de Golgi

Vacuol

Citoplasma

Ribosoma Paret

Interaccio amb humans

S'utilitza per fer cervesa

Mitocondri

Memebrana

|I|I|I]I|II||III||II|IIIlII||III‘II|||I|||II|III|III|III‘III|III‘III|I|||III]III‘III

1onm MUL*IPLIERS
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Plasmodium falciparum

Caracteristiques clau:
Esser Viu(J

Paret cel-lular (X)

Citoplasma

Nucli~f

Ribosomes (Vf

Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
de Golgi, mitocondris...) @/
Pluricel-lular (X)

¢ ¢ ¢ ¢ ¢V ¢ ¢ ¢ ¢

Imatge de microscopi optic. Extret de la Wikipedia en
anglés.

Citoplasma

Interaccio amb humans

Nucli (DNA) Membrana citoplasmatica

Aparell de Golgi :
Ribosoma Malaria

Mitocondri
|||||m|n|||n|m|u|||u||||||||||n|n||m|m|n||||||m‘||||||||n|||n’||||u||||||||||||||||||||||1|||m||||||u|||||||||||||||||

8-12 pm MUI— lPLlERS
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"
-
Imatge de microscopi optic. Extret de la Wikipedia en
anglées.
Citoplasma ~
\
Nucli (DNA)

Aparell de Golgi
Ribosoma

Mitocondri
Im|||||u|||u|1u||n|m||||I||||||||ut[u|||||||||||n|m‘||||||||n||1n‘|||||u||||||n|n|||||||||||n‘u|||||||||||||||||||||||n|

8-12 pm

Toxoplasma gondii

Caracteristiques clau:

e EsserViu (¥

e Paret cel-lular X)

e Citoplasma(J

? e Nuclis

? ¢ Ribosomes

9 e Altres organuls cel-lulars (p.ex.aparell
9 de Golgi, mitocondris...) @/

9 ¢ Pluricel-lular (X)

¢ ¢ ¢ ¢

Interaccio amb humans

Membrana citoplasmatica

Toxoplamosi

MUL*IPLIERS




54

ANNEX 3: FITXES DELS MEDICAMENTS (A DINAS).

QUE TROBEM A LA FITXA TECNICA?

Indico lggvbzggrlzgi?activa del INR!S,& ng_,r-‘g J‘,,Eéneégg g!,lnoogséat DOSI1POSOLOGIA

medicament i la concentracié en la cientificament que funciona el Indica quina quantitat, quantes
que es troba. La resta de compostos medicament. Us especifica també si el vegades i durant quants dies hem
(no els mencionem) sén substancies tractament és tdpic, és a dir, sies fa de prendre un medicament per

destinades a suportar i protegir el ﬁ servir sobre la pell o mucosa (amb tenir l'efecte necessari amb la ﬂ
|

compost actiu (excipients). " finalitat que no arribi a la sang). dosi minima.
Pl SN é

MECANISME D'ACCIO

Explica de quina manera funciona aquell medicament. ELl més important és adonar-se de
l'estructura que no deixa funcionar correctament el medicament que descriu la fitxa i pensar en
quines cél-lules es pot produir aquest efecte.

EFECTES ADVERSOS O

Descriu efectes que tenen els medicaments i que no sén desitjats. Es / FONTS
important que et fixis en la freqiiéncia d'aparicié d'aquests efectes

entre les persones que prenen el medicament:

Mol freqlient: Com a minim | de cada 10 persones ho presenta.
Freqent: Entre | de cada 10 i1 de cada 100 ho presenta.

Poc freqlent: Entre 1 de cada 100 i1 de cada 1.000 ho presenta.
Rara: entre 1 de cada 1.000 i una de cada 10.000 ho presenta.
Molt rara: Com a maxim es presenta en | persona d’entre 10.000

Indica d'on prové la informacié que s'especifica
en la fitxa




FITXA TECNICA AMOXICIL-LINA 500 MG COMPRIMITS

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSIIPOSOLOGIA

l’Amoxicil-lina inhibeix la sintesis d'elements clau de la

paret bacteriana (Peptidoglicans). Aquest fet debilita la . gy

paret cel-lulariaixd provoca normalment trencament i P JP[ML'“‘II ] H{ Y, H Wh
mort cel-lular. ¥ T o RHAAS '

Pared de las bacterias Gram negativas

EFECTES ADVERSOS FONTS

Amoxicilina Normon 500 mg comprimits EFG. Ficha téenica.
Agencia espanola de medicamentos y productos sanitarios.
Ministerio de Sanidad, politica e igualdad.

Imatge: Corrales, L.C. i Gonzdlez, A. P.(2020) Estructura de
la pared bacteriana de Gram positivas i Gram negativas




FITXA TECNICA FLUCONAZOL 100 MG CAPSULES DURES

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSI | POSOLOGIA

En candides de mucoses de boca i faringe:
2 comprimits (200 mg) el primer diaia
partir d'aquesta primera dosi, un dnic
comprimit (100 mg) durant 14 dies.

Candidiasis de les mucoses de la
boca, faringe i esdfag entre altres
infeccions per candida i/o tinya.

Cada comprimit conté 100 mg
de Fluconazol.

MECANISME D'ACCIO

Per aimpedir el creixement dels fongs el fluconazol inhibeix la sintesis d'una substancia que

forma part de la membrana citoplasmatica dels fongs (ergosterol).

L'abséncia d'aquesta substancia altera la permeabilitat de la membrana i causa que la L
cel-lula es trenqui. >

e FONTS

EFECTES ADVERSOS /

Frequents: Mal de cap, dolor abdominal, vomits, diarrea, Fluconazol Stada 150 mq cdpsulas duras EFG. Ficha
nduseo, alteracions d'enzims hepatics i erupcid. técnica. Agencia espanola de medicamentos y productos
Poc freqlients: Anémia, disminucié de la gana, sanitarios. Ministerio de Sanidad, politica e iqualdad.
somnoléncia o insomni, convulsions, marejos, alteracié Imatge: Alzohairy, A, Bra, A, Elsharbing, G. i Abohashem, M.
del qust, vertigen, estrenyiment, flatuléncia i mala (2014). Characterization of new isolates of some Geophilic
digestid, dolor muscular... yeast from Eqypt.




Paracetamol NORMON 650 mg
omprimidos EFG

FITXA TECNICA PARACETAMOL 650MG COMPRIMITS

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES

MECANISME D'ACCIO

No esta totalment determinat, perd es sospita que:
e Enelcas del dolor té efectes sobre el sistema nervids central inhibint promotors de la inflamacié (prostaglandine
i a nivell del sistema nervids periféric inhibint la transmissié de l'impuls dolords.
¢ Enelcas de la febre actia sobre 'hipotalem regulador de la temperaturai produeix vasodilatacid periférica que
provoca un augment de sudoracid i de fluxe de sang amb la conseqiient pérdua de calor.

e FONTS

EFECTES ADVERSOS /

Paracetamol Normon 500mg comprimits EFG. Ficha
téenica. Agencia espanola de medicamentos y productos
sanitarios. Ministerio de Sanidad, politica e igualdad.




FITXA TECNICA RESOCHIN 155MG COMPRIMITS ™"

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSIIPOSOLOGIA & &

Profilaxis i tractament de la Per al tractament de lamalariala
malaria i altres protozous i cucs durada és de 3 dies:

intestinals. Iri 2n: £20 mg de cloroquina (4
Malaties que afecten al col-lagen i comprimits)

a artritis reumatoidea. 3r: 310 mg de cloroquina (2 comprimits)

Cada comprimit conté 155 mg
de cloroquina.

MECANISME D'ACCIO

En el cas de la malaria: El protozou que causa la malaria es reprodueix de forma asexual dins els gldbuls vermells i de
forma sexual a la sang perd fora dels gldbuls vermells.

La cloroquina s'uneix a compostos que formen part d'aquests globuls vermells (les porfirines) i evita aixi la correcta
reproduccid sexual del protozou. A més, causa la mort de les formes sexuades.

Les dues accions descrites presenten resisténcies en algunes subespécies del protozou que causa la malaria.

EFECTES ADVERSOS & FONTS

F}eqﬁent: Dolor abdominal, falta de gang, diarrea, ndusees, /

vomits, pérdua de pes, alteracié de la visid. Resochin 155 mg comprimidos recubiertos con pelicule.

Poc fre‘quent: Nfo.l de co.p, alteracnons.cardla?ues, hlpotenflo, Ficha téenica. Agencia espafiola de medicamentos y
confusié, mareig, debilitat muscular, insomni o somnoléncia, s s e 12 ; o

s s R productos sanitarios. Ministerio de Sanidad, politica e
nerviosisme, sensacié de formigueig. analdad
Existeixen altres efectes adversos de frequéncia rara o molt '
rara.




FITXA TECNICA IBUPROFE 400MG COMPRIMITS

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES

MECANISME D'ACCIO

Inhibeix un enzim (ciclooxigenasa (COX)) necessari per a la sintesi de substancies que intervenen en la inflamacié i la
resposta immunitaria (prostaglandines). Aquesta inhibicid li concedeix accid antiinflamatoria a més de reduir la sensac
dolorosa i fer baixar la febre.

e FONTS

EFECTES ADVERSOS

Ibuprofeno cinfamed 4OOmg comprimidos recubiertos con
pelicula EFG. Ficha técnica. Agencia espanola de
medicamentos y productos sanitarios. Ministerio de
Sanidad, politica e iqualdad.




FITXA TECNICA DIPROGENTA 0,5 MG/G *+ IMG/G CREMA g~ =

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSII POSOLOGIA

Inflamacié de la pell complicada

Cada gram de crema conté 0,5 amb una.infeccid per
mg de betametasona i1 mg de microorganismes sensibles a la

gentamicina A gentamicina.
e

N

2 aplicacions al dia (matf i nit) amb
uno. durada. inferior a dues
setmanes

MECANISME D'ACCIO

~“Betametasona en (is topic: inhibicié la formacid, alliberacid i activitat de mediadors de la inflamacid, fet que impedeix
que hi hagi una resposta immunitaria i al:lérgica. Aixd provoca una disminucié de la vermellori preséncia de liquids
intersticials i la disminucid de la picor, sensacié de cremor i dolor.

Gentamicina: Inhibeix la sintesis de proteines dels bacteris (inactiva el ribosoma unint-s'hi).No té cap efecte sobre fongs,
virus i la majoria de bacteris anaerdbics.

EFECTES ADVERSOS

Topics: reaccions al:lérgiques i decoloracié de la pell.
Si es fa servir en arees extenses del cos, en gran
quantitat i durant temps o bé en embenats que no
permeten la transpiracié, el medicament passa a
circulacié sanquinia i augmenten el nombre d'efectes
adversos.

/Q FONTS

Diprogenta. Ficha técnica. Agencia espanola de
medicamentos y productos sanitarios. Ministerio de
Sanidad, politica e igualdad.




FITXA TECNICA CEFTRIAXONA 500MG POLS

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSI | POSOLOGIA

Infeccions del tracte genital

Cada vial de pols conté 500 mg de (incloent la malaltia gonocdecica.
ceftriaxona que es dissolen 2 ml de Altres infeccions bacterianes

Per a la malaltia gonocdccica es
recomana una dosis

solucid. (abdominals, osteoarticulars, pell
S0 iteixits tous, tracte urinari...)
asniilme,

MECANISME D'ACCIO

La Ceftriaxona inhibeix la sintesis d'elements clau de la

paret bacteriana (Peptidoglicans). Aquest fet debilita la . )
paret cellulariaixd provoca normalment trencament i L‘ IM L'IM mmp‘ | ' F[.Hllmm‘ ] m; Tf,;]
mort cel-lular. e L3 ST 8 o AR,

e

o

Pared de las bacterias G negativa:
Pared de ias bacterias Gram positivas - g

EFECTES ADVERSOS / Ceftriaxona normon 1000 mq polvo y disolvente para solucidén inyectable y para
Fr:eqijents: Diarrea, ndusees i inflamacié de la perfusién. Ficha técnica. Agencia espanola de medicamentos y productos sanitarios.
boca, els llavis i la llenqua. Ministerio de Sanidad, politica e igualdad.

Departamento técnico del Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos.
(2005). Catdlogo de Especialidades Farmacéuticas. Consejo General de Colegios
Oficiales de Farmaceuticos.

Imatge: Corrales, L.C. i Gonzdlez, A. P.(2020) Estructura de la pared bacteriana de
Gram positivas i Gram negativas

Poc frequents: reaccions de la pell
(envermelliment, inflamacié...)

També presenta altres efectes no desitjats de
frequeéncia rara o molt rara.




FITXA TECNICA GENTAMICINA 80 MG/ML SOLUCIO INJECTABLE

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSI1POSOLOGIA
Tractament d'infeccions greus 3 mg/kq de pes corporal en una
Cada vial de 3 ml conté 240 mg de dequdes a bacteris sensibles a la sola dosis idealment.

gentamicina, Gentamicina quan els altres Es té en compte si el pacient té

A agents antimicrobians menys els ronyons sans. T *
B toxics no sén eficagos. é i

MECANISME D'ACCIO

La gentamicina inhibeix la sintesis de proteines dels bacteris (inactiva el ribosoma unint-¢'hi).No té cap efecte sobre
fongs, virus i la majoria de bacteris anaerdbics.

e

/ GentaGobens §0mg/ml solucidn inyectable y para perfusién. Ficha
técnica. Agencia espanola de medicamentos y productos sanitarios.
Ministerio de Sanidad, politica e igualdad.

Departamento técnico del Consejo General de Colegios Oficiales de
Farmacéuticos. (2005). Catdlogo de Especialidades Farmacéuticas.
Consejo General de Colegios Oficiales de Férmaceuticos.

EFECTES ADVERSOS

Frequents:Altera el correcte funcionament dels
ronyons.

Poc frequents: Alteracié de la composcid sanguinia i
efectes al-lergics a la pell.

També presenta altres efectes no desitjats de
frequeéncia rara o molt rara.




FITXA TECNICA AZITROMICINA 500 MG COMPRIMITS

COMPOSICIO INDICACIONS TERAPEUTIQUES DOSI1POSOLOGIA

Infeccions genitals Per a N. gonorrohea: En combinacié
(gonocdcceiques i no amb un altre antibidtic, la dosis és
gonocdceciques). Altres infeccions de 1.000 mg (2 comprimits) alhora.
6 bacterianes com sinusitis, otitis,
% pneumdnia, faringoamigdalitis...
o s,

Cada comprimit conté 500 mg
d'azitromicina.

MECANISME D'ACCIO

L'azitromicina inhibeix la sintesis de proteines dels bacteris (inactiva el ribosoma unint-s'hi). Es actiu sobre una
amplia gamma de bacteris.

! EFECTES ADVERSOS @ FONTS

Molt freqiients: Diarrea Azitromicina Cinfa 500mgq comprimidos recubiertos con pelicula

Frequents: Mal de cap, vdmits, dolor abdominal i ndusees. EFG: Fic!'mo. té?rfica' l.\gencia or °ﬁ°la,d_e mec.:lico.mentos Y peoddneos
sanitarios. Ministerio de Sanidad, politica e igualdad.

Departamento técnico del Consejo General de Colegios Oficiales de
Farmacéuticos. (2005). Catdlogo de Especialidades Farmacéuticas.
Consejo General de Colegios Oficiales de Férmaceuticos.

Poc frequents: Infeccions flngiques com candidiasis,
alteracié en el recompte cel-lular de la sang,nerviosisme,
insomni, pérdua de la gana, palpitacions...

També presenta altres de freqiéncia rara o molt rara.




FITXA TECNICA CANESTEN 10MG/G CREMA =

COMPOSICIO

Cada gram de crema conté 10 mg de
clotrimazol

=

S
~

W

Rt

INDICACIONS TERAPEUTIQUES

Tractament topic d'infeccions
flngiques superficials

DOSI1POSOLOGIA

1 aplicacié 2 - 3 cops al dia
durant 3 -4 setmanes

MECANISME D'ACCIO

Per aimpedir el creixement dels fongs el clotrimazol inhibeix la sintesis d'una substancia que

forma part de la membrana citoplasmatica dels fongs (ergosterol).

L'abséncia d'aquesta substancia altera la permeabilitat de la membrana i causa que la

cellula es trenqui.

e

EFECTES ADVERSOS

Lleus i ocasionals en el lloc d'aplicacié: Alteracions
al-lergiques (éczemo, pruit, pell seca...)

e
4

FONTS

Canesten. Ficha técnica. Agencia espanola de
medicamentos y productos sanitarios. Ministerio de
Sanidad, politica e igualdad.

Imatge: Alzohairy, A, Bro, A, Elsharbing, G. i Abohashem, M.
(2014). Characterization of new isolates of some Geophilic
yeast from Egypt.







