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Meningitis

Nota sobre el diagndstico:

Fiebre, rigidez de cuello, dolor de cabeza
y estado mental alterado son los cuatro
signos mas comunes que ‘I la sospecha
de meningitis bacteriana

Infeccion induce una respuesta
inflamatoria sistémica

e

Inflamacién Inflamacion
tasa metabdlica cerca del
basal del cuerpo parénquima

cerebral
l interfiere con la
Fiebre funcién normal
del SNC

Taquicardia

4

Estado mental alterado;

Escala Glasgow <14
(Letargia, estupor,

Meningitis bacteriana
(Infeccion bacteriana de las meninges,
especialmente la capa aracnoidea)

Irritacion meningea

confusion, delirio, coma)

l cuello)

Vias visuales se sensibilizan a Nervios craneales que salen del

la luz y el dolor debido a las SNC a través de las meninges
meninges inflamadas A/ inflamadas pueden irritarse

alrededor del Il par craneal,

empeora con la estimulacion l

del Il par craneal por la luz —
Paralisis de los

¢ nervios craneales
Fotofobia

Estimula los nociceptores de Detectado por determinadas
la duramadre maniobras del examen fisico:
/\
Alrededor  Alrededor Alrededor Flexion de la cadera Flexion pasiva
del del tronco de la con el paciente en del cuello
cerebro encefdlico médula dectbito supino e
v (cuello) espinal 4 Estira las
Cefalea l v Estira las meninges meninges
Dolor lumbares/sacras=> lumbares/sacras
Rigidez de de irrita y "excita" las = irrita y "excita"
cuello espalda raices nerviosas Ias' raices
(dolor empeora que inervan los nerviosas que
cuando se flexores de la inervan los
flexiona el rodilla flexores de la
cadera y la rodilla

| '

Contraccion de Estos musculos se
isquiotibiales, contraen—> Flexion
J extension de espontdnea de

rodilla cadera/rodilla
;ign_o.d_e Signo de
Kernig Brudzinski

Meningococo

también infecta el

endotelio de los

vasos sanguineos de

las extremidades
inferiores

) 4

Respuesta inmune

resultante provoca
una vasculitis que

causa anomalias
locales de la
coagulacion

4

Erupcién
petequial o
purpurica
(especialmente
en miembros
inferiores)

Y

iPuede provocar
isquemia de las
extremidades!



A cuasrcacion

" Endocarditis de valvila niatia
| (NVE)

3

La infeccidn se encuentra
localizada en una valvula
cardiaca natural

-

Menos de un
mas da

valucion

Misda o
meses tle
CISIITRIA

_[Ettdocadhb de vilvula pm‘da
| (PVE)

ENDOCARDITIS INFECCIOSA

[ ox:
{  DX:CRITERIOS OE DUKE ]

HENOCULTMOPOSITIVO

|nfeccion te \a superficie encdecardica de! corazon secendana a la 3
colonizackn hematogens de bactenss o hongos ( « Fiobre

VEGETACION

1,

e ),

ENDOCARDITIS INFECCIOSA  ENDOCARDITIS INFECCIOSA EN
EN VALVULA NATURAL (% DE ~ DISPOSITIVOS INTRACARDIACOS (X EN

« Escalofrio y transpiracién

» Anoroxia, pérdida de peso
Lesion caracteristica ] » Minklas artralgins
» Doior de espaiide
* Soplo cardisco
Estructura detamana virable fonmsada « Sopl de Instficiencia

rof plaguetss, fibring, celllas « Embetiy arers|
mflamatorias y sbundantes » Embolis artens
microGganismos » Esplancmagshs

» Datod Mpoctaticss

\

Mioraorsanismos tpieos 0o erdocading n'eocioss 08 aon
hemoouine: separedes £ Widans S gyllolyticus HACEK S
Hyeels, b Enterococns rtrahespitila os eh ausencls deun foce
Enmaria,

H

* Hemaouitvo pasitivo persstenta, definido comn 1&
FECUDSIAnILD JB N MIcrocIpanisme sungistaste con
endocarans infecors de Hemorultvey ohtsmdos can mds
ha 12 1 de alurances,

Los 025 ¢ ung MByons da 24 hemacultivos sepE=mdos can las
muestres del pumers y & (mo cotedidas Al merds con Thde
Seranchs

p

* Manifestagiones reumnidgices

« Manllestauiongs petfencas (Nédulas de Caler,
hemonagias subunguesies, leaitnes de Jandwa),
manchas de Roth),

* Peteauizs

« Anemia

* Launoaitols

» Homatuna microsodpice

+ Aumanto de velocidad de ertrosedimentacion

* Aumento de proteins C roactiva

» Foctor reumatolde

+ Complejos inmunitarios circulantes

o Dascenso dal complamenty sento

g5 1 N\
Se produce en un sustituto
mecanico, biologico,
autologo o heterélogo de
una valvula nativa
o 4
)

' 3
Manos deun
PRECOZ o tra ke
Qg valvuis
N7
a———
Mas o2 un
TARDIA sotrasla
clrugta valvota
intracardiacos

CASO0S) CASOS)
No  Adictos Vélvula Otro
adictoa IV prostatica dispositivo
S Auraus 28 48 S Aufes 2 35
5. Coagquiasa 9 3 S Coaguiasa 7 2%
negatvo negative
E Windans 2 0 E vindans 2 g
Ctras
= : " 3 S Bove 1) 7
Emoonns: P [tk SR b
L) o
HACEX 2 0 HACEK 2 !
Hongas | 1 Hongos B !
Folimicrobiane | 3 Polimicrsblgnc | 0
Citras 4 5 atres 7 6
(" 3
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Un sato hemgoulhe positive para Coklells burnetl| o una
ooeneantracitn de seticuerpe 10G thee | >LARO

EVIDENCIA DE COMPROMISO ENDGOCARDICD

Ecocardlogratia posiiva

Tumorscian INfACIIES 0sciante 0 una valvie o sus
BEITUCH ISR 08 SOPOTe S an ol trayielo o choras de rafluo o
en mataisl mplantado, enausenca de una exphtancn
ENGOMICS altsmatvg

* Abscesa

¢ Nuew dahisgensz parcibl de vitlyals prasténes

f{ TRATAMIENTO EMPIRICO

ADQUIRIDA EN COMUNIDAD (VALVULA ]
NATIVVA O PROTESICA)

1

* Ampicilina: 12 g/dia LV
* con Flucloxaciiing u oxaciling 12 g/dia |V
« Gentamicina 3 mg/kg/dia (V o IM 1 dosis

i

ALERGIA A PENICILINA
» Vancomicina 30-60 mg/kg/dia IV
» Con gentamicina 3 mg/kg/din (V o IM | doals

J

Inguticoncia valvidar nuisd (ng &5 suficento @l auments o cambic
ah unfoplo premistanta)

* Predisposicion: tzarornos cardiscos preaisponenteso o
carauIne o8 diogas Intravenasas
* Flebre = 350°C {2 1004 "F)
« Fendmenos vasculares: embods artavel mayor, mianes
PUlmanares septises. wweulsma micdtics, HEmomegls
INtract andal, NeMGITagIEs canjuntvies lesones 36 Janeway
* Fendmenos inmunitarios: glomesfmeaimite, nodulos de O,
mariehas J& Roth, lactix sumatode
Evidancia microblolégica: hemap e posti, parn que no
Cumple un coernD mayor, came se Indind antes o avidencls
=200l0QiIcE ¢2 fErCitn DEtVE pOrun MICTorgimnsmo
Cofsigtante con endocaretis infecciogs

NOSOCOMIAL Y NO NOSOCOMIAL
ASOCIADA A DISPOSITIVOS

\

-
* Vancomicina 30 mg/kg/dla IV &n 2 dosis

* on gentamicing 3 mg/kg/dia [V o IM an ) dosis

+ Can ritampicina 900-1.200 IV u VO divididos en 2-3 dosis




