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INTRODUCCION

El término de Meningitis aséptica se refiere a un proceso inflamatorio de las
meninges, causada por muchos y diferentes factores etiologicos, inclusive los
infecciosos, en donde el LCR muestra pleocitosis, elevacion de las proteinas,

ausencia de microorganismos en la tincién de Gram y cultivos de rutina.

Otro punto importante a recalcar es su etiologia, ya que en México, como en la
mayoria de los paises, los procesos para establecer el diagnostico para meiningitis

virales no se realizan en forma rutinaria.

Por dltimo, uno de los puntos importantes a tratar son los relacionados son su

epidemiologia, entre ellos:

-El periodo: Generalmente de 7-14 dias para los poliovirus, hasta 21 dias para el

virus de parotiditis

-Patogenia: Por invasiéon hematdgena



AGENTES ETIOLOGICOS
VIRALES

INFECCION EN EL SNC

~Enterovirus (serotipos: -9, 1-27, 29-33, 7|,
Caxsackie A y B)

~Herpes: simple | y2, humano 6 y 7, adenavirus,
parotiditis, varicela zoster, epstein barr,

Proceso inflamatorio de las meninges, causada por
muchos y diferentes factores etiolégicos, inclusive
los infecciosos, en donde el liquide cefalorraquideo
muestra pleocitosis,
dusencia de microorganismos en la tincién de Gram
y cultivos de rutina

elevacién de las proteinas,

altormegalovirus, iInfluena A y B, Rubeocla, sarampién

~Arbovirus Encefalitis
-Rabia, herpesvirus simple (B), cariomeningitia

linfoitica, encefalomiocarditis, sstomatitis
vasicular,morbillivicus quine (hendra), Nipoh

Manifestaciones
clinicas

Sindrome infeccioso

Suele durar menos de 7 dias y se

puede prolongar més de una
semana
~Anorexia, vémitos, irritabilidad,

mal estado general

Sindrome meningeo

Irritacién meningea/Sindrome
Infeccioso

~Cefalea o irritabilidad+ Rigidez
de nuca y espalda, brudzinski
cefélico y contralateral y kerning

Complicaciones y
secuelas

* Ataxia cerebelosa
aguda, mielitis
transversa aguda,
meningitis crénica,

encefalitis posvacunal

OTRAS: Transtornos de la
conducta, deficit intelectual
de diferente magnitud,
pardlisis o parestesias, srdera,
convulsiones

SINDROME

~Infeccloso: B2/
Meninge 795.27
Hipertension intacraneal: Y61 /Z

478/

-Dafiec neuronal diverso

Sindrome de hipertensién
intracraneana
~Lactantes: Abombamiento y tensién
de la fontanela y diastasis de los

huesos del créaneo
-Nifos y adultos: cefalea y vémitos
en proyectil (paplledema)

Sindrome encefilico

Méas frecuente y grave en
lactantes: Convulsiones
tonicoclénicas, confusién
mental, hipertonia muscular

OJAGNOSTICO

Clinigos iInterrogatorios exploracién
fiaica

Andlisis de LCR por puncién lumbar,
exudadeo nasofaringec y/o materia
fecal, serclogia ( LCR o suerc)

De imagen: RMN, TAC,
slactroencefalografia

DX DIFERENCIAL:Mbacteriana aguda,
M tuberculosa, cisticercosis,
toxoplanmosia, triquinesis, leptospironis

TRATAMIENTO

= ACICLOVIR: 30
mg/kg/dia & 250 mg/m?2
IV/8 h/I0 dias




CONCLUSION

Podemos decir que las infecciones meningeas son un proceso inflamatorio de las
meninges, causada por factores etioldgicos como: enterovirus, herpes, adenovirus,
parotiditis, varicela zoster, Epstein barr, citomegalovirus, influenza A y B, Rubéola,

sarampion, arbovirus, rabia, herpes virus simple, etc.

Estos pueden ser transmitidos de persona a persona relacionada a formas
epidérmicas y no epidérmicas, por picadura de mosquito o garrapata, a través de

mamiferos de sangre caliente.

Pudiendo manifestarse a través de distintos sindromes como: meningeo, infeccioso,

hipertension intracraneal, encefalico.
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