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Bacterias



 

BACTERIAS

Streptococos

S Pneumoniae 

Virulencia

Formación 
de 

adhesinas, 
unión a cel. 
epiteliales, 
colonizació
n; Proteasa 
IgA, lisis de 

IgA; 
Producción 
de acidos 
tecoicos, 

formación 
de H2O2, 
daño con 

RL y al final 
da 

Necrosis.

Patogenici
dad

ingresa a 
la cel, dan 
inicios a la 
ctivación 
del sist 

compleme
nto 

(macrofago
s, LB), 

obstrucció
n de sitios 

de 
oxiginación

, causa 
hipoxia y 
produce 

muerte cel.

Clinica 

Escalofios, 
tos, 

expextorac
ión, fiebre 
39.5-41°, 
cianosis e 
hipoxia. 

Dx de lab.

Cultivo de 
expectorac
ión, tinción 

de gram

Tx

Penicilina y 
vancomicina

Donde 
ataca

Afecta a las 
vias resp. 
inf. (arbol 
bronquial) 
generando 
defensas 
como tos, 

moco y 
epitelio 
ciliado

S. Piogenes

Clasificació
n

A 
(hemolitico, 
patogenico), 
B (normal, no 
patogeno), C 

y G 
(Microbiota 
normal), D 

Enterococos 
y no 

enterococos

Virulencia

Estreptocin
asa, 

estreptodo
rnasa, 

Hialuronid
asa, toxina 
eritrogenic

a y 
Producción 
de prote M

Patología

invasiva: 
erisipela, 

bacteremia
, ingreso a 
faringe y 
lesiones 

enrojecido
s; 

localizada: 
Faringitis 

estreptoco
cos, 

exudado 
purulento; 

no 
patogeno: 
obstrucció

n de 
bronquios, 
congestion 
pulmonar, 
anemia y 
alergias.

Tx

penicilina-
penicilina 

G 
Baratinica

Dx de lab

Exudado 
faringeo, 

hemocultivo, 
ego y 

urocultivo

Clinica

Fiebre 38°-
40°, 

circulación 
elevado, 

poliartritis, 
cardiomeg

alia, 
hipertrofia 
valvular e 

infarto

Staphylococos

S. Aureus

Virulencia

Cap de 
multiplicaci

ón y 
extensión 

en tejidos y 
de producir 
enzimas y 
toxinas, 

produce α y 
β

hemolisinas
(Leucocidina

, 
hialurunidas

a, etc).

Patologias

Pueden 
ser: 

cutaneas, 
respiratori

as, 
genitourin

ales, por TS 
y abscesos 

( 
Pulmonar, 
miocardico
, del SNC o 

Hueso). 

Patogenici
dad

Ingresan 
los 

staphyloco
cos, luego 

llegan 
toxinas, se 
activan los 
polimorfos 
nucleares, 
ocurre una 

lisis 
bacteriana 
e inicia la 

producción 
de factores 

de 
inflamacio
n, forman 
una pared, 
llegan los 

fibroblasto
s y se 

generan 
fibras 

colagenas.

Tx

Dapmicina, 
vancomicin

a y 
doxiciclina

DX de lab.

Hemocultiv
o, 

urocultivo, 
esputo y 

coprocultiv
o

Clinica

Se 
presenta 
edema 
amplio 

doloroso y 
rojiso con 
abceso en 

la parte 
central y 
ocurre un 
aumento 

de 
temperatu

ra. 



 

BACTERIAS

Neisseria

N. Meningitidis

Virulencia

Generación de 
endotoxinas y 
producción de 

lipopolisacarido
s

Patogenia

los diplococos, 
ingresan a la cel, 
luego llegan los 
PMM'S, genera 
lisis de neiseria, 

generando 
exceso de lisis y 

produciendo 
pus, llegando a 
una obstrucción 
de LCR, llegando 

a faltar O2 e 
incrementa la 
presión de las 

meninges y por 
ultimo da inicio 

a la muerte.

Clinica 

Falta de O2, 
cefalea, fiebre 
39-40°, cuello 

rigido, nauseas y 
vomito.

MENINGOCOCE
MIA: petequias, 

equimosis, 
fiebre de 39-41°
y formacion de 

cuagulos 

Dx de lab.

Hemocultivo, 
cultivo de liq. 

cefaloraquideo, 
tinción de Gram 

y un frotis

Tx

Clorafenicol y 
penicilina G 

Serotipos

A, B, C

Haemophylus

H. Influenzae

Virulencia

Afecta 
frecuentemente a 

las vias 
respiratorias 
superiores y 

forma un edema 
en el cuello 

formando un 
taponamiento en 
el ducto para la 

respiración

Patologias

el serotipo B es 
el encargado de 
la patologia de 

esre caso, 
llegando a darse 
epiglotitis ( con 
menores de 4 

años), produce 
artritis 

supurativo, 
celulitis y 

conjuntivitis 

Tx

Ampicilina, 
clorafenicol y 
cefalospurinas

DX de lab.

Exudado con 
isopo para 
epiglotis y 

tinción de gram

Clinica

Ganglios 
inflamados 
(cervicales), 

fiebre de 38° y 
meningitis


