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Mapa Conceptual 

 



Adherencia a 
receptor 

Endocitis   
Multiplicación y 

atravesamiento 

del endotelio 

Macrófagos hacen 
fagocitosis 

Daño al cuerpo y 
destrucción de tejidos 

Penicilina  

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Exclusivo contacto 
sexual  

Incubación de 2 
días a 1 semana  

Patologías   

Genitales: útero, 

uretra, etc.  

Recto   

Garganta (si hay 
lesión faringe)  

Ojos (conjuntivitis)  

Epitelio del 

endocervix  

Clínica  

Primaria  Secundaria  

Uretritis  

Dolor y ardor al 
orinar 

Enrojecimiento y 
prurito 

Testículos 
inflamados 

Produce 
esterilidad 

Ocurre en descarga 
del semen 

Destrucción del 
epitelio 

Produce 
endocervitis 

Secreción pirulenta 

Daño uretral (inicio 
de sintomatología) 

Afecta útero y 
trompas de Falopio 

Produce esterilidad 

Bacteremia  

Pulmón/meninges 

Patogenicidad:  

Tratamiento  

Dx lab 

Doxiciclina  

Tetraciclina  

Tinción de 

Gram 

Exudados  

Uretral   

Vaginal  

EGO, 
urocultivo 
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Viaja por la linfa e 
infecta otros sitios 

Lesión 
cardiovascular 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Sífilis exclusiva del hombre  

3 estadios 

Primaria  

Manifestación 

posterior al 

contacto sexual a 

través de 

lesiones internas 
o externas. 

Inicio (2-10sem) 

Formación de una 
pápula 

Aumento de 

volumen de la 

pápula 

Formación de 
vesícula 

Form. De ulcera  

Secundaria  

La bacteria se 
disemina 

Exantema 
macupapuloso 

Candilomas  

Puede provocar 

meningitis, 

hepatitis, etc. 

Terciaria  

Posterior a 5 años  

Incurable   

Alopecia  

Lesiones 
granulomatosas  

Cambios en SNC  

Dx laboratorio  

VDRL- Ag- At.  

ACS  

Campo oscuro   

Inmoflurescencia   

Tratamiento   

Penicilina   

Doxicilina   

Tetraciclina   
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Formación de ulcera 

con secreción 

purulenta blando 
doloroso. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Causante del 
Chancro Blando Mujeres  

Patogenicidad  

Lesión en piel  

Multiplicación  

Llegada de células 
Inflamatorias  

Formación de una 
vesícula 

Ruptura de 
vesícula 

Dx lab  

Tinción de Gram 

Cultivo de bubón 
de la úlcera    

Tratamiento  

Hombres  

Ulceras en parte 
externa el pene 

Bacterias viajan 
por vía linfática  

Llegan a ganglios 
linfáticos 

Formación de 
bubón 

Ruptura de 

bubón- salida de 

bacterias  

Sulfonamidas  

Tetraciclinas  

Cloranfenicol  
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Clínica  

No dolor, no 
fiebre 

Secreción 
abundante 

Olor a 
pescado 

Molestia 
vaginal 

Gran 

cantidad de 

flujo 

Complicaciones  

Abortos  

Parto 
prematuro 

Dx lab 

Secreción 

blanquecina: 

PH 5-6  

Aminas + 

Exudado 
vaginal  

Presencia de 
células clave 

Tratamiento  

Metronidazol  

Clindamicinas 

Ampicilinas  

Vancomicina   
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Síntomas  

Serotipos 
patógenos: D y K  

Produce  

Cervicitis  

Uretritis  

Conjuntivitis  

EPI  

Linfogranuloma 
venéreo 

Dos elementos 

Elemental  Reticular  

Alta capacidad 
para infectar 

Alta 

capacidad de 

multiplicación 

Hombres  Mujeres  

Uretritis   

Flujo 
pirulento 

Ardor al 
miccionar 

Testículos 
inflamados 

Flujo 
espumoso 

Cervicitis  

Sangrado en 
rel. sexuales 

EPI  

Fiebre (38°) 

Dx laboratorio 

Papanicolaou  

Cultivo  

t. Gram  

Birbón  

Tratamiento  

Doxicilina  

Tetraciclina   

Eritromicina  
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