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INFECCIONES DE VIAS URINARIAS

N\

PIELONEFRITIS

Inflamacién en los rifiones Inflamacién de la vejiga

CISTITIS

CLINICA

-Dolor Lumbar.

CLINICA

-Aumento de la F.C Urinaria -Aumento de la F.C Urinaria
-Miccién Urgente. -Miccién Urgente.
-Temperatura de 39°C. -Temperatura de 38°C.

URETRITIS

Inflamacién de la uretra

-Ardor.

CLINICA

-Aumento de la F.C Urinaria

-Comezon.
-Temperatura baja.

¢COMO St INFECCION POR FACTORES DEPENDIENTES

OBTIENEN IVU? ASCENSO.

DEL HUESPED.

-Via hematogena= M.O -Se obtiene de la uretra o
ingresa por T.S. del intestino.

-Se da por perdida del
-Extension directa= equilibrio 0 / factores del
Ascenso por uretr, huésped y M.O.

-Mecéanica.
-Caterizacion
permanente.

-Cirugia Uretral.
-Relaciones Sexuales.
-Prolapso Vaginal (servix
colgado).

FACTORES QUE PROVOCAN
RETENCIION:

BACTENU

-Periodos nocturnos sin miccién.
-Obstruccién.

-Estrechez Uretral.

-Hipertrofia prostatica.

-Trastorno neurologico de la vejiga.
-Embarazo.

-Uréter Corto.

100,000 unidades
formadoras de (UFC)
colonias.

Otros:
-Inmunolégicos.
-Quimicos.
-Resistencia a los
antibidticos.

CANTIDAD DE INOCULO:

1x10alaé

MORTALIDAD:

E/elocidad de ascenscﬂ

x la uretra.

DX DE LABORATORIO:

-Ego.

-Urocultivo: Chorro medio,
Chorro completo, Aspirado
suprapuvico, Cateterizacion.
-Hemocultivo.

TRATAMIENTO

Basilios Gram- : Escherichia coli,
Salmonella Proteus, Klebsiella,
Citobacter, Serialica.

* Pseudomonas.

D

o0

ependera de la bacteria)

* Cocos Gram+ : St. Aureus, Ste.

Faecalis, Ste. Agalactice.
Hongos: Candida y Torupulos.
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(" CARACTERISTICAS )
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* Diplococos Gram-.
* Se obtiene por contacto sexual.
* Incubacion: 2 dias - 1 semana.

A

e

PATOLOGIA

* Dafio por celulas
inflamatorias.

* Genitales Uréter, Uretra.

* Recto.

* Garganta (lesion en
Orofaringe).

* Qjos (conjuntiviti).

* Epitelio del Endocervix. 5

DX LABORATORIO:

* Tinci6n de Gram-.
* Cultivo: Uretral/Vaginal.

)

PATOGENICIDAD

CLINICA HOMBRES

Adherencia al receptor.
Endocitocis en la célula.
Multiplicaciion y atraviesa
el epitelio llegando a tejido.
Si atraviesa, se topa con
los macrofagos,
produciendo citocinas y
activando a los PMN'S.
Los PMN'S y macrofagos
fagocitan las bacterias
vertiendo FNT, 116,12,
H202.
Causando dafio al cuerpo
y ocurre la destruccion de
células y tejidos.

Urgencia Urinaria.

¢ Incontinencia Urinaria.

¢ Uretritis.

e Dolor y ardor al orinar.

¢ Eniodecimento y
Escozor.

* Agrietamiento del pene.

* Testiculos inflamados.

\* Produce esterilidad. )

TRATAMIENTO:

¢ Penicilina / Moxicilina.
* Tetraciclina.
* Doxiciclina.

(Proceso Primario:
* ocurre con la descarga de
semen.

* Hay destruccion del epitelio.
* Penetra tejido conjuntivo y
produce endocervicitis.

¢ Secrecion Purulenta.
* Cerca del 80% son
asintomaticos.
Proceso secundario:
¢ Dano Uretral.
« Infc. Utero y trompas de
Falopio.
¢ Prod. Esterilidad.
e Bacteremia.
Via trasplacemtaria:
Infc. Del bb por el conducto
vaginal.
* Oftalgia neonatal.
* Artritis Séptica.

P lesiones en piel.

Universidad del sureste
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(" CARACTERISTICAS )

* (ausante de Chacro Blando.
* Metodo de transmision= Sexual.

A

DX LABORATORIO:

PATOGENICIDAD

2.Multiplicacion. « Timcion de Gram.
3.Llegada de las células inflamatorias. e Cultivo a la secrecién del bubén
4.Formacion de vesiculas.
5.Ruptura de la vesicula.

6.Formacion de una Glcera con secrecion punlienla con borde blando y cloroso.
TRATAMIENTO
PATOGENICIDAD EN EL HOMBRE. L

Tetraciclinas.
Estrepto.
Clonafenicol.

1.Lesiones en Piel. [. Frotis del bubdn }

~

1.Ulceras en la parte externa del pene.
2.Puede llegar a via linfatica.

3.Llegada de ganglios linfaticos.

4.ocurre un proceso inflamatorio.
5.Formacion de un bubén de gran tamano.
6.si crece rompe la piel y libera las bacterias.

J
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< [ GARDERELLA VAGINALIS J

(" CARACTERISTICAS )

* Vaginosis.
* Tran sexual.
* No hay PMN'S ( no hay inflamacion).

TRATAMIENTO

COMPLICACIONES DX LABORATORIO

No presente: Ginecoldgicas Secrecion blanquecina (« Cambiar el PH vaginal con
* No hay dolor. * Endometritis. PH vaginal 5-6. yogurt natural que acidifica
* No hay fiebre. * Enfermedades pélvicas Aminas + (KOH 10%). el medio.
inflamatorias (EPI). Exudado Vaginal. » Metronidazol.
* Obstetricas. Presencia Celular Claves. * Clindamicina.
* Ampicilina.
Presente: l* Vancomicina. )

* Secrecion abundante (producido por las
glandulas del cervixes incoloro o blanca).

* Olor a pescado (Posterior al contacto sexual).

* Molestia Vaginal (X la abundante secrecion).

Universidad del sureste 5



< CHOLMIDYA TRACROMATIS

(" CARACTERISTICAS )

* Serotipos Patogenos: Son 2=Dy K.
* Producen: Proceso inflamatorio “cervicitis, uretritis, endometrios, proctitis, conjuntivitis, neumonia”.
® L1, L2, L3: Producen el linfo granuloma venanum.
* Patogenicidad: -Cuerpo elemental: alta capacidad de infectar.
-Cuerpo reticular:Alta capacidad de multiplicarse.

PATOGENICIDAD

® (elulas inflamadas.

®* Formacion de una vacuola.

®* Formacion de cuerpos que explota .
Elementales.

® unioén a células cilindricas.

* Endocitocis.

* Formacion de cuerpos reticulares.

- J/

( Le puede dar a hombresy a mujeres.)

CLINICA

-
Hombres:

® Uretritis.

® Flujo.

* Ardor al Miccionar.

* Testiculos inflamado.

Mujeres:

Flujo espumoso.

Cervicitis.

Sangrado en relaciones y dolor.

Sangrado intramenstrual.

Dolor pélvicos.

EPI

Dolor de espalda.

Fiebre 39°.

DX LABORATORIO

Cultivo de bubén. R
Timcion de Gram.
Papanicolau.

Cultivo de secrecion vaginal.
Cultivo endocervico vaginal.
Prueba de anticuerpos.

(.......\

PCR. y

TRATAMIENTO

* Doxiciclina.
* Tetraciclina.
* Eritromicina.




TROPONEMA PALLIDUM
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Causante de sifilis

Exclusiva del hombre

Adquirida= Contacto Sexual.
Congenita= Transmicién madre - hijos.

PN

=UDS
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ADQUIRIDA TIENE 3 ESTADOS:

PRIMARIA

Manifestacion posterior al
contacto sexual a través de
lesiones internas o externas.

SECUNDARIA

e Ocurre cuando la bacteria
se desemina.

¢ Exantema maculopapular.

¢ Condilomas

TERCIARIA

(1
2

4

k6

.Inicia a los 2-10 dias.
.Formacién de una papula.

3.Aument6 de volumen de la papula.

.Formacioén de una Vesicula.

5.Formacion una Ulcera. (Chaclo

Incoloro).

.Viaja a linfa e infecta otros sitios. )

N

Puede provocar:
* Hepatitis.
* Meningitis.

* Nefritis.
* Periosistitis.

Se produce 5 afnos
después.
Incurable.
Aropecia.
Lesiones granulomatosas.
(piel, hueso, higado).
Cambios SNC.

Lesion cardiovascular.
Insuficiencia Valvular.

Aborto= se forma
producto pero sale
muerto.

Vivos: Dafo
permanente.

Universidad del sureste

Dientes Hutchinson.

Navit en silla de
montar.
Periostitis.
Anomalias SNC.
Sordera.

DX

LABORATORIO
I

Microscopio Campo
Obscuro.

Inmunoflurescencia.

Scrologia VDRL.
ACS vs T.Pallidum.

TRATAMIETO

Penicilina G
benzatinica.

Tetraciclina.
Doxiciclina.
Eritromicina,
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