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Meningitis bacteriana aguda

Inflamacioén de aparicion rapida de las capas de tejido que cubren el encéfalo y
la médula espinal (meninges) y del espacio que contiene el liquido localizado
entre las meninges (espacio subaracnoideo).

Causas:

El germen con mas probabilidades de ser el responsable de la meningitis
depende de: 1. La edad del paciente.
2. La via de adquisicion de la  infeccidn (la ruta).
3. La fortaleza del sistema inmunitario

Edad

Recién nacidos y lactantes pequefios, los gérmenes que con mas frecuencia
ocasionan meningitis bacteriana son: Estreptococos del grupo B, en
especial Streptococcus agalactiae, Escherichia (E.) coliy bacterias
relacionadas (llamadas bacterias gram-negativas), Listeria monocytogenes)
pneumoniae actantes de mas edad, nifios y adultos jévenes, las causas mas
comunes son: Neisseria meningitidis (también denominada meningococo),
Streptococcus pneumoniae (también denominado neumococo)

Adultos de mediana edad y mayores, la causa es Streptococcus pneumoniae
Ruta de entrada (Cuando la bacteria se propaga a través del torrente
sanguineo desde una infeccion en otra parte del cuerpo)

Signos y sintomas

Recién nados y los lactantes:ITemperatura corporal alta o baja, Problemas de
alimentacion, Vémitos, Irritabilidad, como llanto o malestar excesivo, que
continlla o empeora tras ser consolado y abrazado por la madre o el cuidador,
Movimientos de los labios, masticacion involuntaria, movimientos oculares en
distintas direcciones o episodios periodicos de flaccidez (un tipo de convulsion),
Respuestas lentas o indiferencia (letargo), Un llanto agudo, inusual para el
bebé,

Mayoria de los nifios y adulto: (si fiebre, rigidez de nuca, disminucion del estado
alerta sensibilidad a la luz

Complicaciones:

Coagulos de sangre, edema encefalico, aumento de la presion intracraneal,
exceso de liquido en el encéfalo, inflamacion de los nervios craneales, empiema
subdural, choque séptico.


https://www.msdmanuals.com/es-mx/hogar/infecciones/las-infecciones-meningoc%C3%B3cicas/las-infecciones-meningoc%C3%B3cicas
https://www.msdmanuals.com/es-mx/hogar/infecciones/infecciones-bacterianas-bacterias-grampositivas/infecciones-neumoc%C3%B3cicas

Diagnostico:

o Andlisis de sangre

e Puncion lumbar y analisis del liquido cefalorraquideo
Tratamiento

e Antibiéticos

e Dexametasona (un corticoesteroide)

e Sustitucion de liquidos



	Trabajo: resumen
	Meningitis bacteriana aguda

