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ENDOCARDITIS INFECCIOSAENDOCARDITIS INFECCIOSA

EPIDEMIOLOGIA TXCLINICA

Sujetos
c/cardiopatias
predisponentes.

Cuidados
sanitarios.

S. AUREUS:Causa
mas frec. de
valvula nativa.

ESTAFILOCOCOS
COAGLASA
NEGATIVA: 1ra
causa de valvula
protesica precoz

80% especificidad

 90%-PCR

Ecocardiografia
60%
Ecocardiografia
transtoracica 95%
TC, RM

Bactericidas a dosis
altas por 4-6 sem por

IV

Cloxacilina+ampic
ilina+gentamicina
=P/valvula nativa.

Vancomicina+
rifampicina+
gentamicina=
P/valvula
protesica

Infección que asienta en endocardio.
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DX

Fiebre 90%
Anorexia
Astenia
Baja de peso

Soplo 85% 

Hematuria
Esplenomegalia
Manchas de Roth

Generales

Cardiacos

Sistemico

DUKE

Hemocultivos

Imagen



MENINGITISMENINGITIS

CLASIFICACION
M. BACTERIANA

AGUDA
DX

M. AGUDAS
C/LIQUIDO
PURULENTO

M.AGUDAS
C/LIQUIDO
CLARO(Glucorraquia
normal y disminuido)

M.SUBAGUDAS

S.PNEUMONIAE:
<2 años y >20
años
N.Meningitidis: 2
y 20 años
S.Agalactiae y
E.Coli k1:RN

 

Enterovirus y
VHS-2

Análisis del (LCR)
mediante-
punción lumbar .

 Elección es la
PCR-Virus

M. VIRICAS

Cursan con
hipoglucorraquia

Ceftriaxona.

Cefotaxima.

Fiebre 

Cefalea

Rigidez de
nuca.
 >90%

M. SUBAGUDAS

TX

Virus varicela-
zóster, Virus de

Epstein-Barr,VIH,
ETC

M. tuberculosis,
Listeria y Brucella

Etiologia Clinica

Etiologia

Otras causas

Caracteristica

DX diferencial

Principal

Infección e inflamación del
líquido y de las meninges 
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