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 BACTERIAS CAUSANTES 
 DE INFECCIONES 
 RESPIRATORIAS

 Staphylococos Aureus

 Factores de virulencia

 Capacidad de multiplicacion y extensión

 Capacidad de producir enzimas y toxinas

 Hemolisinas α y  β

 Leucocidina

 Hialuronidosa

 Toxina esfoliativa

 Entero toxinas

 Catalasa

 Coagulasa

 Toxina de shock tóxico 

 Rompe unión entre celula y celula

 creación de radicales libres

 Genera  coágulos

 patología genera PMN'S

 Patologias

 Cutanea

 Absceso del SNC

 Mucosas

 Vias genitourinarias

 intestinales por alimentos contaminados

 Si llega al corazon

 Si va por el torrente sanguineo

 produce bacteriena

 absceso pulmonar

 sistema nervioso central

 Clinica

 Edema amplio

 Enrojecimiento

 Aumento de temperatura

 Absceso en la parte central

 Streptococos Pneumoniae

 Afecta principalmente las vias inferiores

 anormalidades

 Infecciones virales

 Las alergias

 Obstruccion bonquial

 Fcatores de virulencias

 Formacion de adhesinas

 Proteosas IgA

 Acidos teicoicos

 Neumolisinas

 Produce hialuronidasa

 Peoduce toxina 

 Produce estreptoquinasa

 Union a las celulas epiteliales

 Lisis IgA

 Activacion del sistema del complento

 Romper a lisis de Neumocitos

 Clinica  Fiebre de 39.5-41°

 Sianosis

 El árbol  bronquial

 Neisseria Meningitidis

 Meningitis

 Meningococemia

  Factores de virulencia

 Endotoxicinas

 Acidos teicoicos

 Llaman pmn's trae como consecuencia la 
 informacion de un proceso inflamatorio 

 agudo con pus
 Activan el sistema de complemento

 Clinica

 Falta de oxigeno

 Dolor de cabeza

 Fiebre 39 - 40°

 Cuello rigido

 Vomitos

 Diagnostico de Lab.

 Tension de gram en busqueda de diplococos 
 gram -

 Cultivo de cefaloraquideo 

  Torrente sanguineo  Hemocultivo

 Tratamiento  Penicilina G benzatinica

 Cloranfenicol

 ́Petequias, fiebre 39-41°, forma coagulos

 Haemophylus Influenzae

 Cocobacilo gram - 

 Ataca vias superiores

 Forma edema en el cuello provocando un 
 taponamiento (laringe)

 Haemophylus tipo B

 Ocurre en menores de 4 años

 Produce artritis supurativa

 Celulitis 

 Conjuntivitis

 Clinica

 Ganglio inflamados

 Fiebre 38°

 Meningitis

 Diagnostico Lab. 

 Tincion de gram en busca de cocobacilos 
 gram -

 Exudado con hisopo para epiglotis

  Tratamiento

 Ampicilina

 Cloranfenicol

 Cefalosporinas  Cuando se va a las meninges

 Bordetella Pertussis

 Causante de tos ferina

 Ataca vias respiratorias supeeriores e inferiores

 Principalmente traquea y bronquios

 Produce toxina

 Irrita el epitelio

 Inflamacion beribronquial y necrosis

 Produce sustancias mucoides

 Clinica

 Catarral

 Gripe

 Escurrimiento nasal

 Estornudos

 Fiebre baja

 Tos debil

 Clinica paroxistica

 Tos explosiva

  Inhalacion jadente

 Chillido silbantes

 Falta de O2

 Vomito

 Cianosis

 Convulsiones

 Diagnostico Lab.

 Frotis o tincion de gram -

 Cultivo en medio  Gengou

 Colonias color mercurio

 Tratamiento

 Tetraciclina

 Ampicilina

 Estreptomicina

 Antitoxina

  DPT

 Tapa la entrada de aire a los alveolos, 
 causando hipoxia

 Mycobacterium Tuberculosis

 TB. Primaria

 Primera via del huesped

 Multiplicacion de bacilos en la luz alveolar

 Foco de Ghon

 Complejo de Ghon

 TB. Secundaria
 Reeinfeccion

 Multiplicacion en perenquima pulmonar o 
 dentro de los macrofagos

 Patologia

 No. y virulwncia del Mycobacterium

 Resistencia y suceptibilidad del huesped

 Inmunidad proteico

  Daño al sistema inmunologico

 Infecciones

 Invasivas

 Localizadas

 Endocarditis infecciosa

 Erisipela

 Fiebre puerperal

 Faringitis con escarlatina

 Aguda

 Subaguda

 Enfermedades estreptococica

 Glorumerulonefritis

 Fiebre reumatica

 Lesiones en extremidades Inf. y Sup.

 Ataque a las membranas

 Proceso infeccioso disceminado

 Afecta a los niños y adultos

 Sintomas

 Dolor al tragar

 Amigdalitis

 Fiebre alta

 Dolor de cabeza

 Nauseas

 Afecta endometrio - cervix

 Afecta a la mama

 Caracteristicas

 Sitios altamente vascularizados

 Bacteremia

 Inflamacion, dolor. etc. del cervix

 Lactantes y presscolar

 Exudacion serosa y fluida

 Poca fiebre

 Ganglios pequeños

 Extension a oido medio y meningitis

 Exudado purulento

 Ganglios cervicales de gran tamalo y dolorosas

 Fiebre elevada

 Inflamacion del endocardio

 Perforacion valvular

 Alteracion del flujo sanguineo

 Daño rapido y severo

 Probabilidad de muerte  90 - 95%

 Valvulas normales

  Deformacion congenita

 Lesion reumatica

 Vegetacion valvular

  Daño al tejido y hemorragia por accion a los 
 Ag destruidos por ACS

 Fase I
 Formacion complejo Ag-Ac

 Fase II
 Complejos depositados en el lecho capilar

 Fase III  Activacion del sistema inmunologico

 Leucocitos descargan enzimas de lisis  Inflamacion

 Cuadro clinico

 Edema glomerular

 Presion aumentada

 Aumento de urea serica

 Sangre y proteinas en la orina

 Daño al corazon, miocardio, articulaciones

 Responsable de la proteina M

 Cuadro clinico

 Fiebre de 38-38.5°

 Circulacion elevada

 Malestar general

 Hipertrofia valvular

 Cardiomegalia

 Diagnostico de Lab.

 EGO

 Hemocultivo

 Urocultivo

 Tratamiento  Penicilina

 Penicilina g-benzatinica

 Clinica

 Tos

 Expectoracion

 Fiebre 38°

 Dificultad para respirar

 Perdida de peso

 Debilidad  Falta de apetito

 Anemia

 Diseminacion

 SNC

 Genitales

 Riñon

 Intestino

 Vejiga

 Piel

 Tuberculosis biliar

 Lesiones cuando se encuentra en el cerebro o 
 hueso

 Diagnostico Lab.

 Expectoracion

 Baciloscopia

 - = sin bacilos

 x= 3-10 bacilos

 xx= 10-50 bacilos

 xxx= 50*

 xxxx= >100

 Tratamiento

 Isonacida

 Rifampicina

 Pirazynamida

 Ethambutol

 Para evitar la resistencia se debera tomar 
 por menimo 6m a 1 año

 Absceso al miocardio

 Hueso

 Pereostitis

 Corynebacterium Diaptheriae

 Produce difteria

 Ataca vías aéreas  Amigdalas, faringe, boca

 Produce toxina difteria  lisis de celulas epiteliales, tejido conjuntivo, 
 forma hemorragias

 Diagnostico de Lab.
 Frotis o tincion de gram (bacilos gram - )

 Tratamiento

 Penincilina

 Erifromicina

 Tetraciclinas

 Antitoxinas

 Vacuna

 Diagnostico de Lab.  Cultivo de expectoracion

 Tincion de gram
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