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I Patologias cutaneas

—— Produce —=S N _
Patologias intestinales, y cuando viaja por el torrente sanguineo llega a cualquier

organo.

N——

BACTERIAS

CAUSANTES DE
ENFERMEDADES —
RESPIRATORIAS

Las vias Genitourinarias

(STRAPHYLOCOCOS — Afca 7
AEREUS) _
-Edema amplio
-Doloroso
Clinica — -Roiizo

Con obseso en la parte central

-Aumento de la temperatura




STREPTOCOCO

Homoliticos
Clasificacion { -Alfa hemoliticos (Parcial)

-Beta hemoliticos (Total)

p—

Grupo A (Pyogenes) Beta hemolitica
Grupo B (agalate= flora normal) no patégenos poco virulento
Clasificacion de ™) Grupo Cy G, flora normal

Lancenfield
Grupo D, Enterococos
Produce estreptocinaza -Tiene la capacidad de activar el fibrogeno
Produce estreptodonnasa -Tiene la capacidad de romper el ADN de las células
FgctoreS_ de | _produce hiaulurinasa B
Virulencia -Es la responsable de la escarlatina (es un puntilleo de
color rojo)
-Produce toxina eritrogenica
-Responsable de la patologia
-Produccion de la proteina M -
-Depende de la puerta de entrada de las propiedades biologicas del streptococo
— Clinica

-Naturaleza de la respuesta del huésped es decir, la produccién de anticuerpos
gue Nnosotros generamos.




INFECCIONES

STREPTOCOCICAS

POR PIOGENES

___ Invasivas

Faringitis con
Escarlatina

Endocarditis infecciosa —

—

o

Fiebre Escarlatina

e

— Erisipela

— Lactantes y Prescolar

—

—

Nifios y Adultos

. Endocarditis
Aguda

Endocarditis
— Subaguda

Enfermedades Post

Estreptocdcicas

-Erupcion de la piel

-Toxina eritrogénica responsable del puntilleo rojizo de la piel

—

—

—

—

-Ataca a las membranas
-Proceso infeccioso diseminado

-Bacteriemia
—

-Faringitis
-Exudacioén serosa y fluida

-Ganglio pequeiio

-Lesiones en extremidades inferiores y superiores

-Extensiéon a oido medio y meninges

-Faringitis
-Enantema

-Exudado fullerento

-Ganglios cervicales de grandes tamafios y con dolor

— -Fiebre elevada de 39° - 40°

pr— .-, .
-Inflamacién del endocardio

-Perforacion valvular
-Alteracion del flujo sanguineo

-Dafio rapido y severo

Fiebre Reumatica —=

—

-Dario al corazén
-Dafio al miocardio
-Dafos a las articulaciones

-Responsable de la patologia
es la proteina M

——

-90 a 95 % de probabilidad de morir |
. . Cuadro Clinico
__ -Fiebre y Arritmias
-Fiebre de 39°
-Valvulas normales -Anemias
-Deformacién congénita S Debilidad
-Lesion reumatica -Embolia
-Lesidn anteroctecoticas -Hemorragias en astilla
. -Cicatrizacion

p—

-Fiebre 38 — 38.5
- Circulacion elevada
-Malestar general —_—

-Poliartritis

-Cardiomegalia

e
Tratamiento

-Penicilinas

-Penicilina hipe

— -Infarto



STAPHYLOCOCO —=
PNEUMONIAE

Vias respiratorias inferiores el Arbol bronquial principalmente

——  Afecta

Anormalidades del
arbol bronquial

—

Dinamica circulatoria —==
anormal

Factores de virulencia —

e

-infecciones virales
-Las alergias

-Obstruccion bronquial

—— -Alteraciobn manto mucociliar

-Congestion pulmonar
-Insuficiencia cardiaca

-Anemia

- -Debilidad

—

-Formacion de adhesinas

-Proteasas IgA

-Acidos teicoicos

-Neumolisinas

-Formacion H202

—
-Escalofrios

Clinica —  esputo

-Cianosis
S —

-Tos con expectoracion o

-Fiebre de 39. 5° a 41°

-Unién a las células epiteliales

-Lisis ISA

-Activacion del sistema del complemento

-Lisis de Neumocitos

-Dafio como radicales libres

~———— Laboratorio -{ -Cultivo de expectoracion y una tincion de Gram



m—

-Meningitis
_—— Anormalidades — - Meningocdcica

-Serotipos de virulencia A, B, C

-Endotoxinas

Formacion de virulencia . o
-Acidos teicoicos

e

-Falto de oxigeno

-Cefalea

Clinica — -Fiebre 39° a 40°

-Cuello rigido por falto de oxigeno en las neuronas

-Nauseas y vémitos

NEISSERIA —
MENINGITIDIS —<< —

-Pequefios puntillos rojizos

-Hemorragias amplias

Menisgoisemia  —< _Fiebre 39° a 41°
clinica ]
-Coéagulos
-Isquemia

-Tincién de Gram

-Cultivo de liquido

. . —
Diagnostico Cefalorraquideo

-Hemocultivo

-Penicilinas G benzatinica

~—— Tratamiento = _
-Cloranfenicol




— Ataca -Vias respiratoria

Forma -Edema en el cuello probando un tapamiento en el ducto para la respiracion (laringe)

-Responsable de la patologia

-Ocurre en menores de 4 afios (epiglotis)
Haemophylus Tipo B —< -Produce artritis supurativa

-Celulitis

-Conjuntivitis

HOEMOPHYLUS INFLUEZAE —

-Ganglios inflamados
Clinica — -Fiebre 38°

-Meningitis

—_
-Tinciébn Gram (Cocobacilo Gram-)

Diagndstico de laboratorio —<<<
-Exudados con isopo especial para epiglotis

—

-Ampicilina
Epiglotis _
-Coranfenicol

—— Tratamiento

Meninge -Cefalosporinas



e

-Difteria
Produce —=<
-La toxina diftérica (lisis de célula, epiteliales, tejido conjuntivo, forma hemorragia ,
\
Ataca -Vias aéreas, amigdalas, faringe, boca
CORYNOBACTERIUM DIPTERIAE—
Diagnostico -Frotis o Tincion de Gram (bacilos gran-)
J—
-Penicilinas
-Eritromicina

~——— Tratamiento —<< -Tetraciclinas

-Antitoxina

-Vacuna DPT




Vias respiratorias superiores e inferiores

Ataca
Principalmente Traquea y Bronquios
J—
-Tos ferina
-Irritacion en el epitelio
Produce — -Inflamacion peribronquial y necrosis
-Sustancias mucoides (tapando la entrada de aire a los alveolos causando hipoxia)
N—
-Gripe
-Escurrimiento nasal
— Catarral — -Estornudo
-Fiebre baja
-Tos débil
BORTADELLA PERTUSIS Clinica — -Tos explosiva
— -Inhalacién jodente
-Chillido silbante
— Paroxistica —< -Falta de 02
-Vomito
-Cianosis
— -Convulsiones
-Frotis o tincion Gram (cocobacilo-gram)
Diagnostico de laboratorio -Cultivo en medio gengou
-Colonias color mercurio
-Tetraciclina
— Tratamiento -Ampicilina

-Estreptomicina

-DPT




MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS

— . ,
-Primera vez en el huésped

— -Multiplicacion de bacilos en la luz alveolar

TB Primaria —=<<

-Reactivaciéon

TB secundaria -Reinfeccion

_ o _ -Expectoracion
Diagnostico de laboratorio

-Baciloscopia

—
-lIsonazida

——  Tratamiento — Rifampicina

-Pirazynamida

 -Ettambutol

-Foco de ghon (multiplicacion en alveolos)

— -Complejo de ghon (multiplicacién de los ganglios)

-Numero y virulencia del Microbacterium

-Resistencia y susceptibilidad del huésped

Patologia -Inmunidad protectora
-Dafio al sistema inmune
— -Lesion
-Trasudado (pneumonia bacteriana)
-RX inflamatoria
Patogenia S
-Edema
-Exceso de macrofagos
g m—
-Formacion del granuloma
.. Esta dada por la formacion del granuloma :
Patogenicidad
N —
— ]
-Tos Diseminacion
-Expectoracion -SNC
’ . _ H 0, .
Clinica —_— Fiebre 38% -Genitales
Dificultad para respirar -Rifi6N
-Pérdida de peso -Intestino
-Debilidad (facultad para . :
— ( P _ -Vejigay piel

-Multiplicacion en parénquima pulmonar o dentro de los macréfagos

Granuloma
-Zona central, Cel gigantes de Langhans
-Zona media, Macrofagos

-Zona periférica, Linfocitos, fibroblastos, fibras
colagenas
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