Les microbes pathogènes
Le rendez-vous médical - Guide enseignant 
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Liens avec le programme national (B.O.E.N. n°31 du 30 juillet 2020)
Cycle 4 : cycle des approfondissements
Sciences de la vie et de la Terre : Le corps humain et la santé : 
· Relier le monde microbien hébergé par notre organisme et son fonctionnement.
· Ubiquité, diversité et évolution du monde bactérien (dont la résistance aux antibiotiques)
· Expliquer les réactions qui permettent à l’organisme de se préserver des micro-organismes pathogènes – Réactions immunitaires
Enseignements pratiques interdisciplinaires : Corps, santé, bien être et sécurité.
Education morale et civique : Droits et devoirs des citoyens.
Parcours éducatif de santé
Déroulement :
Les élèves peuvent simuler un rendez-vous médical. Vous choisissez 2 volontaires dans la classe (1 médecin, 1 patient). Durant cette mise en scène de consultation, le médecin interroge le patient sur le motif de son RDV, il identifie les symptômes, il cherche à quelle infection correspondent les symptômes décrits par le patient et il propose un traitement adapté. Les élèves spectateurs de la classe pourront ensuite donner leur avis.
· Un élève joue le rôle du médecin : il a devant lui les fiches infections des Documents Complémentaires Elèves 1, 2 et 3 pour mener la consultation et découvrir l’infection du patient élève.
· Un élève joue le rôle du patient : il choisit une infection dans les Documents Complémentaires Elèves 1, 2 et 3 qui l’aidera à répondre aux questions du médecin. Le médecin ne doit pas connaitre l’infection que l’élève patient a choisie.
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Infection à SARM (Staphylococcus Aureus Résistant à la Méticilline)
Agent infectieux : Bactérie : Staphylococcus aureus
Symptômes : Infection asymptomatique chez les sujets sains. Peut provoquer des infections (de la peau, des plaies chirurgicales, du sang, des poumons ou des voies urinaires) chez des personnes déjà malades.
Diagnostic : Prélèvement et antibiogramme.
Taux de mortalité : Élevé, en l’absence de traitement antibiotique adapté.
Transmission : Contagieux. Contact direct avec la peau.
Prévention : Lavage régulier des mains.
Traitement : Résistant à de nombreux antibiotiques. Bien que certains antibiotiques soient encore efficaces, le SARM s’adapte continuellement.
Historique : Signalé pour la 1ère fois en 1961, en augmentation dans le monde entier.
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Agent infectieux : Virus : Paramyxovirus
Symptômes : Fièvre, nez qui coule, yeux rouges et larmoyants, toux, éruption, gorge enflée.
Diagnostic : Examen médical et/ou prélèvement salivaire ou sanguin et recherche d’anticorps.
Taux de mortalité : Bas, mais élevé dans les pays en développement.
Transmission : Très contagieuse, par projections de toux ou d’éternuements, contact avec la peau ou avec des objets sur lesquels les virus sont présents. 
Prévention : Prévention par la vaccination, l’hygiène respiratoire et des mains.
Traitement : Se reposer au lit et boire de l’eau. 
Historique : Virus découvert en 1911, a diminué considérablement dans les pays développés ces dernières années, bien que des épidémies se produisent de temps à autre. Problème pandémique pour les pays en développement.
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Agent infectieux : Virus : Influenza
Symptômes : Maux de tête, fièvre, frissons, courbatures ; parfois mal de gorge, toux, douleurs thoraciques.
Diagnostic : Examen médical. Il existe des Tests Rapides d’Orientation Diagnostique (TROD).
Taux de mortalité : Moyen, mais plus élevé chez les tout-petits et les personnes âgées.
Transmission : Très contagieux, par inhalation de virus présents sur des particules dans l’air ou contact direct avec la peau.
Prévention : Vaccination annuelle avant l’hiver adaptée aux souches actuelles, hygiène respiratoire et des mains.
Traitement : Se reposer au lit et boire de l’eau. Antiviraux chez les personnes à risque et/ou âgées. 
Historique : Depuis des siècles, des épidémies annuelles et parfois des pandémies sont observées.
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Candidose
Agent infectieux : Champignon : Candida albicans
Symptômes : Démangeaisons, brûlures, douleurs et enduit blanchâtre sur la langue, irritation du vagin avec pertes blanchâtres.
Diagnostic : Examen clinique et/ou prélèvements, examen microscopique et culture.
Taux de mortalité : Nul
Transmission : Par contact de personne à personne, mais ce champignon fait aussi partie de la flore normale de l’intestin. 
Prévention : Les symptômes sont provoqués par le développement excessif de ce champignon par exemple après traitement antibiotique qui perturbe la flore protectrice normale de la muqueuse. Il faut donc éviter l’utilisation inutile des antibiotiques.
Traitement : Antifongiques.
Historique : Presque 75 % des femmes ont eu cette infection au moins une fois.
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Agent infectieux : Bactérie : Chlamydia trachomatis
Symptômes : La plupart du temps, il n’y a pas de symptôme, mais parfois un écoulement du vagin ou du pénis. Il peut également y avoir un gonflement des testicules et une infertilité. 
Diagnostic : Prélèvement vaginal, urétral ou échantillon d’urines pour test moléculaire.
Taux de mortalité : Rare.
Transmission : Contagieux par contact sexuel.
Prévention : Utiliser un préservatif lors des relations sexuelles.
Traitement : Antibiotiques.
Historique : Découvert en 1907. Problème mondial en augmentation.
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Agent infectieux : Bactérie : Neisseria meningitidis
Symptômes : Maux de tête, raideur de la nuque, fièvre élevée, irritabilité, délire, éruption.
Diagnostic : Prélèvement de liquide céphalo-rachidien et test moléculaire.
Taux de mortalité : Moyen ; risque plus élevé chez les jeunes et les personnes âgées.
Transmission : Contagieux, par la salive et l’inhalation de gouttelettes.
Prévention : Vaccination contre de nombreuses souches, éviter le contact avec les patients infectés, hygiène respiratoire et des mains.
Traitement : Antibiotiques et apports liquidiens.
Historique : Identifiée en 1887. Épidémies fréquentes dans les pays en développement et parfois dans l’UE.
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VIH / SIDA (Syndrome de l’Immuno- Déficience Acquise) 
Agent infectieux : Virus de l’Immunodéficience Humaine (VIH). 
Symptômes : Primo-infection : fièvre, ganglions enflés, éruption cutanée. Parfois sans aucun symptôme, elle reste toujours contagieuse.
Stade Sida : Système immunitaire défaillant, infections opportunistes pouvant toucher tous les organes.
Diagnostic : Test rapide d’orientation diagnostique (TROD), prélèvement sanguin et recherche d’anticorps.
Taux de mortalité : Moyen ; élevé dans les pays dépourvus de traitements (trithérapie).
Transmission : Plus contagieux au stade de la primo-infection, le VIH se transmet par voie sexuelle, sanguine et de la mère à l’enfant.
Prévention : Toujours utiliser un préservatif lors des relations sexuelles et éviter tout contact des muqueuses avec le sang.
Traitement : Il est actuellement impossible de se débarrasser du virus mais la trithérapie (traitement antiviral) permet de prolonger l’espérance de vie.
Historique : Identifié pour la première fois en 1983. Actuellement épidémie mondiale.
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Agent infectieux : Virus : Epstein Barr
Symptômes : Mal de gorge, ganglions enflés, fatigue extrême.
Diagnostic : Prélèvement sanguin et recherche d’anticorps. 
Taux de mortalité : Faible
Transmission : Peu contagieuse. Se transmet par contact proche tel qu’embrasser ou partager un verre.
Prévention : Éviter le contact direct avec les patients infectés.
Traitement : Repos au lit et boissons abondantes, paracétamol pour soulager la douleur.
Historique : Décrit pour la première fois en 1889. Près de 95 % de la population a été infectée mais seuls 35 % présentent des symptômes. Quelques petites épidémies.
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Agent infectieux : Virus : Varicella-zoster
Symptômes : Éruption de vésicules sur la tête et le corps.
Diagnostic : Prélèvement sanguin et recherche d’anticorps.
Taux de mortalité : Faible
Transmission : Très contagieuse. Contact direct avec la peau ou inhalation de gouttelettes à partir de toux ou d’éternuements.
Prévention : Hygiène respiratoire et des mains. Prévention possible par la vaccination,
Traitement : Repos au lit, boissons abondantes, parfois médicaments antiviraux chez l’adulte.
Historique : Identifiée en 1865. A diminué uniquement dans les pays où des programmes de vaccination ont été mis en place.
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