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Staphylococo

aureus

Factores de
virulencia

Patogenicidad

Patologias

Clinica

Tratamiento

—

—

Alta capacidad de multiplicacion en

Intestinales
Bacteriemia

Q@ ™0 0000

Abscesos

Estreptomicina

organos y tejidos — a. Hemolisinas
b. Leucocidina
Capacidad para producirenzimasy _J c¢. Hialuronidasa
_ foxinas d. Toxina exfoliativa
e. Enterotoxinas
f. Catalasa
g. Coagulasa
__h. Toxina de shock toxico
a. Toxina llama a polimorfos nucleares (PMN)
b. Llegada de PMNs
c. Produccioén de fibrina
d. Llegada de fibroblastos { Formacion de fibras de coladgeno
B Cutdneas
Mucosas

Genitourinarias

Coagulacion intravascular disesminada (CID)

a. Pulmonar

b. Sistema nervioso central
c. Miocardio

d. Hueso

Generacion de edema amplio, doloroso vy rojizo

Temperatura de 38-38.5 °C



Streptococo

_

Clasificacion

Factores de
virulencia

Infecciones
estreptocdcicas

Diagndstico de
laboratorio

Tratamiento

—

{

Hemolitico

Hemolitica
No hemolitico

N Grupo A

Lancenfield <

_ Grupo D

Estreptodornasa
Hialuronidasa
Toéxina eritrogénica

. Proteina M { Responsable
Enfermedodes invasivas

® 0000

Enfermedades localizadas

Endocarditis infecciosa <||:

Post-estreptocdcicas {

Exudado faringeo
Hemocultivo

TgO, TgP

EGO

Factor reumatoide ASTOS

® 0000

a. Penicilina
b. Penicilina G Benzatinica

Alfa { Destrucciéon parcial de eritrocitos

Beta { Destruccion total de eritrocitos

{ Pyogenes

GrupoB, Cy G { Flora normal

{ Enterococos y no enterococos

Estreptocinasa { Activa fibrindgenos { Produce coagulacién
{Rompe el ADN

{ Rompe al dcido hialurénico

{ Genera escarlatina

de la patologia

a. Erisipela
b. Infeccidon generalizada

Farfi@RIEdIPeEEE ating
a. Aguda
b. Subaguda

a. Glomerulonefritis
b. Fiebre reumatica



Anormalidades en drbol respiratorio
Obstruccion bronquial

Alteracion del manto mucociliar
Congestion pulmonar

Insuficiencia cardiaca

Desnutricion

Anemia

Debilidad

Genera -~

Q™0 0000

Formacién de adhesinas < Produce unién a células epiteliales

Proteasas IgA 4 Lisis de IgA
Factores de

virulencia ] Acidos teicocicos { Activacion del complemento (Macrofagos, linfocitos, PMNs)

Neumolisinas { Lisa a los heumocitos

_ Formacion de H202 4 Radical libre
Streptococo

pneumoniae— Ingreso —» Llegada de PMNs —>»  Obsfruccion de sitios de oxigeno
Patogenicidad i

_ Muerte celular < Se produce hipoxia

Tos

Escalofrios
Expectoracion
Fiebre 39-41°C
Cianosis
Hipoxia

Clinica B
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Diagnéstico . Tinci.én de gran 5 N
b. Cultivo de expectoracion con antibiograma

Penicilina
Tratamiento Vancomicina combinada con ceftriaxona




Serotipos virulentos

O T Q

A
. B
. C
Patogenia { Los PMNs atacan a los neisseria formando un proceso inflamatorio agudo

Ingreso del diplococo —» Activacion de PMNs —»  Lisis de PMNs y Neisseria

Exceso de lisis,

Pafogenicidad 4 se ploquea el paso de +— Generacion de pus  +— formacion de H202,

LCR a meninges FNT, IL-1 y IL-6
v
_ Falta de O2 y aumento de presion » Muerte
B B a. Cefalea e. Convulsion
— o o b. Fiebre 39-41°C  f. Nduseas
o Meningitis Clinica 7 c. Vémito g. Falta de O2
Neisseria d. Mareos h. Cuello rigido
meningitidis La bacteria ~ -
produce B a. Fiebre 39-41°C
.. b. Equimosis
Meningococemia Clinica c. Petequias
- d. Formacion de codgulos

. o a. Tincién de gran
Diagnostico | b. Cultivo de LCR
c. Hemocultivo

a. Clorafenicol

Tratamiento ] b. Penicilina G Bezatinica




Cocobacilo gram —
Forma cadenas cortas

Ataca vias superiores
Taponamiento en el ducto
respiratorio

Caracteristicas — H.TipoB { Responsable de la patologia

Forma un edema en el cuello {

Epiglotitis
Celulitis

Conjuntivitis

Artritis supurativa

Haemophylus
influenzae Inflamacién de ganglios

Clinica - Fiebre 38°C
Meningitis

Tincién de gram

Diagndstico n _
Cultivo
Ampicilina
Tratamiento Clorafenicol

Cefalosporinas




Corinebacterium
diphteriae

Caracteristicas

Genera dano en
diversos érganos

Patogenicidad

Diagndstico de
laboratorio

Tratamiento

Ataca vias aéreas, amigdalas, faringe y boca

Lisa las células epiteliales
Produce toxina diftérica Lisa tejido conjuntivo

Genera hemorragias

Higado

Bazo

Rinones

Gladndulas suprarrenales
Pulmon

Corazoén

"0 Q0 UTQ

[ Liberacién de toxina —» Ingreso de la toxina —» Llegada a érganos y
a torrente sanguineo tejidos

Produce necrosis  <«—— Lisis de eritrocitos <«— Lisis de las células

i

_ Aumenta produccion de toxinas —» Se genera mas lisis

Tincion de gram

_ Cultivo

Eritromicina Penicilina Antitoxina

Tetraciclina Vacuna DPT



Bordatella
pertusis

Agente causal

Caracteristicas

Clinica

Diagndstico de
laboratorio

Tratamiento

—

Tos ferina

Ataca principalmente traque y bronquios
Produce una toxina

Produce inflamacion peribronqueal
Conduce a necrosis

Produces sustancias mucoides { Bloquea circulacion de { Produce

02 a alveolos hipoxia
" a. Gripe
b. Escurrimiento nasal
[ Etapa catarral - C. Estornudos
d. Fiebre leve
e. Tos débil
Se divide en -
dos etapas 7] [ a. Tos explosiva
b. Inhalacién jadiante
c. Chillido silbante
Etapa paroxistica -4 d. Falta de O2
e. Vomito
f. Cianosis
__ 9. Convulsiones
Tincion de gram
Cultivo
Tetraciclina
Ampicilina

Estreptomicina-Tetraciclina
Anfitoxina

Vacuna DPT



Mycobacterium
tuberculosis

Caracteristicas { Bacilo dcido-alcohol resistente (BAAR)

—

o ) Primera vez en el huésped
Tuberculosis primaria
Multiplicacion de bacilos en la luz alveolar
Clasificacion B

Reactivacion

Reinfecciodn

Tuberculosis secundaria _

—

Multiplicaciéon en el parénguima pulmonar
(dentro de macréfagos)

Conceptos Foco de Ghon { Multiplicacion en los alveolos

importantes . ) )
Complejo de Ghon { Multiplicacion en los ganglios linfaticos

[ a. Canfidad del mycobacterium
. Virulencia del mycobacterium
. Resistencia del huésped
. Susceptibilidad del huésped
. Inmunidad protectora
Hipersensibilidad patologica
Lesion
Trasudado exudativo
Reaccion inflamatoria
Edema
Exceso de macréfagos
Formacion de granuloma

Determinantes de la
patologia —

Patogenia —
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Isoniacida
Rifampicina

FArmacos
antituberculosos de
Estreptomicina

primera eleccion
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