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El projecte ISAAC-CAT (Effectiveness and cost- 
effectiveness of Improving clinicians’ diagnostic 
and communication Skills on Antibiotic prescri-
bing Appropriateness in patients with acute 
Cough in primary care in CATalonia) fou un 
projecte finançat per la Marató de TV3 en el 2017 
en l’any dedicat a malalties infeccioses. Aquest 
projecte el componia bàsicament un assaig clínic 
i diversos estudis qualitatius. L’objectiu principal 
de l’assaig clínic fou avaluar l’impacte de 
diverses intervencions formatives continuades 
efectuades sobre professionals d’atenció primària 
(un workshop in situ i posterior enviament 
mensual de càpsules formatives breus) sobre el 
consum d’antibiòtics entre els pacients amb 
infeccions del tracte respiratori inferior. Els 
participants que calia reclutar havien de tenir tos 
aguda com a símptoma predominant, avaluant-se 
l’adequació de la prescripció d’antibiòtics, els 
símptomes i la qualitat de vida dels pacients, als 
15 i 45 dies, de tres intervencions amb la pràctica 
clínica habitual. Per fer aquest estudi d’efectivitat i 
d’eficiència es van reclutar 20 centres de salut de 
Barcelona en un assaig clínic aleatori per 
clústers, aleatoritzant-los a cadascuna de les tres 
estratègies d’intervenció o pràctica habitual1. 

Les estratègies foren d’una banda, millorar les 
habilitats comunicatives adreçades a optimitzar 
les entrevistes metge-pacient sobre tos aguda 
i capacitar els pacients sobre estratègies d’au- 
tocura amb l’ajut de fulletons a la consulta (5 
centres), o bé, la provisió d’una prova ràpida de 
proteïna C reactiva (PCR) als centres de salut (5 
centres), o bé, ambdues estratègies anteriors 
combinades (5 centres). Uns altres 5 centres 
seguiren la pràctica habitual. 

La nostra hipòtesi inicial va ser que qualsevol de 
les intervencions podria tenir un impacte per fer 
una prescripció antibiòtica més adequada i amb un 
ús més eficient dels recursos en aquests quadres 
infecciosos, però probablement aquells profes-
sionals a ssignats a l’estratègia combinada; és a  

dir, habilitats comunicatives + PCR, foren aquells 
que farien una prescripció antibiòtica més adient 
reduint l’ús innecessari d’aquests fàrmacs, sense 
modificar l’evolució clínica dels pacients. 

Abans d’iniciar l’assaig clínic es van dissenyar 
dos estudis qualitatius per tal d’identificar millor 
les expectatives i inquietuds dels pacients sobre 
les infeccions del tracte respiratori inferior2,3. Això 
ens va permetre identificar millor els símptomes 
que mancaven en els diaris de símptomes inici- 
alment escollits per ser emprats a l’assaig clínic, 
les parts dels díptics que s’havien d’incloure a 
la intervenció i els punts que calia tractar en els 
vídeos de relació metge-pacient. Al mateix temps, 
els metges escollits per a l’assaig clínic van fer 
una auditoria inicial pilot per tal de conèixer la 
situació basal quant a les variables principals de 
l’estudi. Al mateix temps es va dissenyar un qües- 
tionari per recollir les dades clíniques necessàries 
per fer l’estudi d’efectivitat i d’eficiència. 

El reclutament de pacients en els diferents 
centres participants es va iniciar el 18 de novem- 
bre de 2019 i es va aturar la inclusió de casos 
en data 13 de març de 2020, arran de l’inici de 
la pandèmia de COVID-19, tot seguint les reco- 
manacions de les autoritats sanitàries. Fins a 
aquells moments s’havien inclòs 247 pacients. 
L’equip coordinador va constatar la impossibilitat 
de continuar amb la inclusió de pacients mentre 
durés la pandèmia ja que aquesta interferia direc- 
tament en el desenvolupament de l’assaig clínic. 
Per aquest motiu es va sol·licitar a la Fundació 
La Marató TV3 el seu ajornament un any més, en 
data 26 de juliol de 2020, fet que es va desesti- 
mar i es va establir la data de finalització a finals 
de gener de 2023 com a darrera data. Atès que 
l’organització de l’atenció primària (orientada a la 
priorització de l’atenció a la COVID-19) no va per- 
metre reiniciar el reclutament de casos i al fet de 
què la inclusió de casos amb infeccions del tracte 
respiratori inferior amb tos com a símptoma prin- 
cipal, es solapava clarament amb la infecció per 
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COVID-19, va ser impossible reclutar més casos. Per aquest 
motiu, els investigadors vam replantejar un canvi substancial 
en el protocol de l’estudi. Es realitzaren diverses reunions amb 
els coordinadors dels 3 workpackages (els signants d’aquesta 
editorial) per tal de buscar una sortida a tornar a reclutar casos 
tenint en compte la situació de pandèmia. A finals d’abril de 
2021 els coordinadors del projecte decidirem reiniciar el 
reclutament de pacients en la següent temporada gripal, és a 
dir, el novembre de 2021. Tots sabem que va succeir en 
aquelles setmanes: després de cinc onades pandèmiques 
consecutives on els centres d’atenció primària van ser l’eix 
central de l’atenció a més del 90% de casos amb COVID-19, 
arribava una 6a. onada produïda per una nova variant del 
SARS-CoV-2 (òmicron) que col·lapsaria el sistema sanitari, i 
especialment l’atenció primària, enregistrant el desembre del 
2021 i gener del 2022 xifres rècord de visites ateses mai 
abans vistes. 

En aquest context, atesa la manca de disponibilitat de temps 
dels professionals, l’aparició de fatiga pandèmica objecti- 
vada4, el desplaçament en la detecció d’altres patologies 
cròniques per la priorització de l’atenció a la COVID-195, i 
reorientació de les responsabilitats i tasques dels serveis 
d’atenció primària6 es va decidir un canvi significatiu en la 
metodologia de l’estudi, alleugerint les càrregues de feina per 
part dels professionals participants, ja que era inviable recollir 
dades sobre el procés infecciós, qualitat de vida, donar dia- 
ris de símptomes, avaluar la percepció de rebre informació 
útil sobre els antibiòtics i el seu ús racional, i el seguiment 
del procés. La decisió va consistir a reduir a dues branques 
les estratègies d’intervenció (habilitats comunicatives i PCR 

+ habilitats comunicatives) sense recollir dades dels diaris de 

símptomes, sense visites control i fent ús de la base de dades 
d’atenció primària SIDIAP. Amb aquest nou plantejament no hi 
havia possibilitats de conèixer l’evolució diària dels símptomes 
ni tampoc es podien recollir dades de qualitat de vida, però 
seria l’única fórmula per mantenir el reclutament tot mirant de 
preservar la consistència de la variable principal. No obstant 
això, les successives onades de COVID-19 van sobrecarregar 
de forma preeminent els centres d’atenció primària i van difi- 
cultar el reclutament posterior de pacients fent ús de la base 
de dades del SIDIAP, pel que en el 2022 vam decidir aturar 
l’estudi i centrar-nos en l’anàlisi dels pacients inclosos en la 
primera part prèvia a l’inici de la pandèmia. Tanmateix vam 
idear un nou estudi qualitatiu per saber l’opinió de metges i 
infermeria sobre les diverses intervencions analitzades durant 
els 4 mesos en què l’estudi va ser possible, i conèixer pros i 
contres en l’ús de les estratègies utilitzades. Al mateix temps, 
avaluàrem les dosis diàries definides globals en cadascun 
dels centres participants per tal de saber de forma indirecta 
l’impacte a llarg termini d’aquestes intervencions. Els resultats 
preliminars dels 247 pacients inicialment reclutats (233 per a 
la variable de resultat principal), dels quals un 64.2% foren 
dones, constaten una disminució significativa de la prescripció 
antibiòtica en els grups d’intervenció comparat amb els del 
grup control, resultant en un ús més escaient i més reduït dels 

antibiòtics per aquestes infeccions respiratòries. Malgrat 
aquests disminució en la prescripció antibiòtica, no es va 
observar una pitjor evolució dels pacients amb tos aguda en 
els centres assignats en els grups d’intervenció, ja que no es 
van observar diferències significatives entre cap de les quatre 
branques de l’estudi quant a variació de la puntuació de l’EQ-
5D-5L, ni tampoc quant al nombre de complicacions o 
reconsultes a centres sanitaris. 

Malgrat les adversitats hem estat capaços de generar resul- 
tats certament importants per al futur del maneig d’aquestes 
infeccions en l’àmbit de l’atenció primària. Malgrat això, hi ha 
una limitació important en la potència de l’estudi, a conse- 
qüència del nombre petit de casos i al fet de què les variables 
principals de l’estudi han estat extrets dels resultats del segui- 
ment de pacients als 15 i 45 dies, i per tant es perderen diaris 
de símptomes quan esclatà la pandèmia. És crucial adoptar 
mesures extraordinàries per tal d’ajustar la recerca a la nova 
realitat plantejada per la sobrecàrrega de feina que els pro- 
fessionals d’atenció primària han hagut de suportar durant 
aquests anys de pandèmia. Davant de moments extraordina- 
ris calen respostes també extraordinàries. 
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