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ENDOCARDITIS 
INFECCIOSA

Definicion

Infeccion que asienta 
sobre el endocardio

Lesion caracteristica: Vegetacion

Epidemiologia y 
factores de riesgo

Sujetos con cardiopatias 
predisponentes

- Valvulas protesicas                                
- Dispositivos intracardiacos                  
- Lesiones residuales de endocarditis 
previas                                                        
- Cardiopatias congenitas cianosantes 
no reparadas

Etiologia

Causa + frecuente 

S. Aureus

Segunda causa 

Estreptococos del 
grupo viridans

Manifestaciones clinicas

Generales

- Fiebre hasta en el 
90% de los casos             
- Anorexia                        
- Astenia                           
- Perdida de peso

Cardiacos

- Nuevo soplo o 
empeoramiento de uno 
previo                                    
-Signos de insuficiencia 
cardiaca

Sistemicos

- Hematuria                                
- Esplenomegalia                       
- Hemorragias ungueales en 
astilla                                           
- Manchas de Janeway en 
palmas y plantas                       
- Manchas de Roth retinianas 
- Hemorragias conjuntivales

Diagnostico

Criteros de Duke

Hemocultivos

PCR

Ecocardiografia 
transtoracica

Tratamiento

Bactericidas a dosis altas por IV entre 4-6 
semanas

Tx antibiotico

Estafilococo 
meticilin sensible

Cloxacilina +/- 
gentamicina 

Estafilococ meticilin 
resistente

Vancomicina o 
daptomicina +/- 
gentamicina

Estreptococo

Penicilina G/ceftriaxona 
+/- gentamicina

Enterococo

Ampicilina + 
gentamicina/
ceftriaxona

HACEK

Ceftriaxona



MENINGITIS

Clasificacion

Meningitis agudas 
con liquido purulento

- Pleocitosis                     
-Hiperproteinorraquia 
- Hipoglucorraquia

Meningitis agudas 
con liquido claro

Glucorraquia
 normal

Meningitis 
viricas

Glucorraquia
 disminuida

Listeria 
monocytogenes

Meningitis 
subagudas/cronicas

LCR con pleorocitosis

Bacterianas agudas

Etiologia

RN

S. agalactiae y E. 
coli serotipo K1

<2 años 

S. pneumoniae

2-20 años

Neisseria 
meningitidis

>20 años

S. pneumoniae

Clinica

TRIADA CLASICA    
- Fiebre                     
- Cefalea                    
- Rigidez de nuca

Viricas

Muchas veces terminan 
diagnosticadas como meningitis 
asepticas por que no se llega a 
identificar el virus

Cursan con LCR claro, pleocitosis de 
predominio linfocitario y glucosa normal

Subagudas

Presenta:             
- Pleocitosis de 
prodominio 
linfocitario         
-Hiploglucorraquia

Dx meningitis infecciosas

Analisis de LCR por puncion lumbar

Examen macrocopico y 
medida de presion de 
apertura

Recuento celular 
y bioquimica

Estudios 
microbiologicos

Hemocultivos

Tincion de Gram del LCR
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