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Bacterias
causantes de

Infecciones
respiratorias

streptococcus pyogenes < IE“fe’IE"e:"des
ocalizadas

Fiebre puerperal

End ditis sub d Defor ion congénita, lesién

— Erisipela Lesiones en i i i v i ataca las
Enfermedades invasivas

praceso infeccioso desiminado

Penetra el cérvix o el endometrio y puede causar bacteriemia

Preescolar y lactantes
Faringitis con escarlatina Adultos
Endocarditis aguda { Inflamacién del endocardio
Daiio sobre el tejido y hemorragia.

Glomerulonefritis

EGO, UROCULTIVO, HEMOCULTIVO .
Tratamiento

Estudio
EXUDADO FARINGEO.
N~ .
— Ingresa a la célula
Patogenicidad Obstruccién de oxigenacién
Causa hipoxia y muerte
Escalofrios
- Tos Penicilina
Clinica Tratamiento
streptococcus pneumoniae -< Fiebre
Cianosis y hipoxia
Frotis
. It
Estudio Cultivo de ”
expectoracion
\
— PMn’s
patogenia Destruccién de Neisseria
Produccién de pus y inflamacién
Falta de oxigeno, cefalea, proceso
. A e Meningitis de inflamacién, fiebre, nduseas, no
Neisseria meningitidis _< hay sinopsis
Clinica
Menin mi Petequias, equimosis, fiebre,
eningococemia formacién de codgulos.
Liquido céfalo raquideo Penicilina G benzatinica
Estudio Tratamiento
Hemocultivo Cloranfenicol
\

Corynebacterium diphtheriae _<

Toxina ingresa al torrente sanguineo
'Patogenicidad

llega a los tejidos y los érganos, lisis en las células

produccién de fibrina y lisis en exceso Penicilina
Eritromicina
Glandulas inflamadas
Tratamient Tetramicina
Clinica Ronquera, hipoxia ratamiento
Antitoxina
Secrecidn nasal, fiebre
Vacuna DpT

Exudado faringeo

Estudio

En busca de bacilos gran positivos

N~

Penicilina G benzatinica

=<

~

Afecta vias respiratorias
infecciones (arbol bronquial),

alteracion, del manto mucociliar,

dindmica de rolt y
> medicamentos,

congestiéon pulmonar
insuficiencia cardiaca

desnutricion.

Serotipos Virulentos A B C

Diplococo gran

negativos
Tincion Color rojo
a Amigdalas
Ataca las vias Faringe
respiratorias Boca
Produce
Difteria -<

Produccién de toxina

diftérica




Bacterias
causantes de

Infecciones
respiratorias

Mycobacterium tuberculosis -<

—

Primera vez en el huésped
o, ; Luz alveolar
Multiplicacién de los bacilos

Tuberculosis Primaria S
Foco de Ghon Multiplicacién en los alveolos

Complejo de Ghon IEAul’tiPIicucién en los ganglios

linfaticos

Reactivacién

. ., Reinfecciéon
Tuberculosis Secundaria
Multiplicacién en el parénquima pulmonar

Lesién

Trasudado exudativo
Isoniazida

Patogenia Edema .
Tratamiento Rifampicina

Exceso de macréfagos
Pirazinamida y etambutol
Formacién del granuloma

Prueba cutdnea de tuberculina

Técnica de Ziehl-Neelsen

Estudios Esputo recién expectorado

N— Exudado

Ataca vias respiratorias superiores

Patogenicidad Forma edema en el cuello Cocobacilo
Gram negativo
Forma de cadenas Tuponumlento
Haemophilus influenzae Ganglios Infigfhados
'< - Ampicilina
Clinica Fiebre 38°
Tratamiento
Cloranfenicol
Meningitis

—

Stephylococos

Aureus

Clinica

N~
—

Bordetella pertussis <

Clinica

Estudio
\

Factores de virulencia

Epitelio respiratorio ciliado de la nasofaringe y la fraqueal
Patogenicidad Los pilis, la pertactina y las subunidades de enlace de la foxina pertussis.

Meninges
Cefalosporinas
Exudado faringeo

Produce arkritis supurativa

Estudio Serotipo B
Frofis, fincién Gram de en busca de cocobacilos Celulitis
Gram negativos.
c idad de multiplicacién y i6n de fejido Conjuntivitis

Capacidad de producir enzimas y toxinas
Hemolisinas

Leycocidina
Llegada de PMN’s

Produccién de fibrina

Patogenicidad

Formacién de una pared

‘ormacién de fibroblastos

Edema amplio y doloroso

>_ Morfologia '<

Ocurre en nifios menores de 4 afios

~ —

Temperatura alta o su aumento.

Gripe

Escurrimiento nasal

Etapa catarral

Estornudos
Causante de la tos _<
fiebre baja >. .
Tos explosiva ferina

Chillido silbante

Etapa paroxistica Falta de oxigeno

Tetraciclinas
Gen Gou Vomito

Ampicilina
Cocobacilos Gram Tratamiento

negativo Esteromicinas

antitoxina 7

Rectas cilindricas

—

Tejidos

Miden aprox. 0.4 x 3 um

Cocides

Medios artificiales

N~ filamentosas

Traquea
Ataca vias respiratorias
Bronquios
Produce la toxina pertussis
Irrita el epitelio
Inflamacién peri bronquial y
necrosis
Alveolos
Sustancia mucoide
Hipoxia

N—
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