


BACTERIAS

Staphylococo Aureus
Neisseria Meningitidis

Streptococo Pyogenes
Haemophilus Influenzae

Factor de virulencia

Capacidad de multiplicarse

pruduce enzimas y toxinas 

Contiene hemolisina α y β

Leuocidina Lisa leucositos

Hialuronidasa lisa la piel

Toxina exfoliativa Rompe unión entre célula y célula 

Enterotoxinas lisa al enterocito perdida de hierro

Cuagulasa +

genera peroxido de
hidrogeno = RL = necrosis

Catalasa +

produce cuagulos

Toxina de shock Tóxico 

Patologías 

Cutaneas 

Genitourinarios 

intestinos

Mucosa 

Bacteremia

Vias respiratorias 

desgarra y perfora por aliemtos 

Abscesos del SNC,
hueso, pulmón 

Clínica

Edema amplio

dolor 

De color rojo 

Abscesos en el centro 

de la temperatura 

Dx Lab

Espectoración Esputo de pulmones

Urocultivo

Coprocultivo 

Hemocultivo

Cultivo de secreción

Si esta en genitourinario 

Cultivo de heces

Si esta en torrente sanguineo

Del absceso si es en hueso

Tratamiento 

Vancomicina 

Clindamicina 

Daptomicina

Doxiciclina

Patogenicidad 

serotipos

 A, B Y C

factor de virulencia

Lipopolisacaridos Ácidos grasos

Endotoxinas 
Llaman a los

polimorfonucleares

Patogenicidad

diplococo
negativo llegada de PMN`S

Sin paso de LCR
a meninges

Falta de O2 aumento
de la presión
intracraneal

MUERTE

Clínica 

Falta de O2 a
las neuronas 

Nauseas y
vomito

MENINGITIS

Falta de O2

cefalea

Fiebre de 39 a 40°C

Cuello rigido

Reflejo 

MENINGOCEMIA

Petequias

Equimosis

Fiebre de 39 a 41°C

Cuagulos 

Moretones 

Puntilleo rojizo

DX Lab

hemocultivo

Cultivo de LCR

frotis tinción de
GRAM (-)

diplococos

tratamiento 

clorafenicol

penicilina G
benzatínica

cada 3 semanas

influenza bacteriana

coco basilo GRAM (-)

forma cadenas
confundiendolo con

estrepto

ataca vías respiratorias
superiores

Patología 

Forma edema 

taponamiento 

A nivel de la faringe

en la respiración 

responsable 
Haemophylus

tipo B

Clínica 

niños menores de 4 epiglotitis 

artritis supurativa
pus en

articulaciones 

Celulitis 
Inflamación

debajo de la piel
Fiebre de 38°C

Inflamación de los
ganglios

Meningitis

DX Lab

exudado con
ispo para
epliglotis

hemocultivo

tinción de
GRAM

antígeno 

tratamiento 

Ampicilina

Clorafenicol

Cefalosporinas de
3era generación

clasificación 

α hemolíticos

β hemolíticos

destrucción
parcial

destrucción
total

no hemolíticos

clasificación de
lancenfield 

Grupo A

Grupo B

Grupo C y G

Grupo D

Piogenes β hemolíticos
muy patógenos 

Agalactiae M.normal
no patógenos 

M. Normal 

Enterococos y no
enterococos 

Responsable de la escarlatina 

factores de virulencia

Estreptocinasa

estreptodoinasa

Hialurinidasa

toxina eritrogénica

Proteína M

Activa el fibrinógeno 

rompe el ADN

Rompe el Aci. hialuronico

Responsable de la patología

Naturaleza del paciente, como
esta el sistema inmune 

Clínica

Depende de la puerta de entrada

Factor de virulencia

Streptococo Pneumonie

Características 

Afecta las vías
respiratorias inferiores 

Árbol bronquial

epitelio

Moco

Para protección

Producción de tos

el virus causa destrucción del
mecanismo de defensa esto causa:

Anormalidades del árbol bronquial

Alergias

Obstrucción bronquial

Alteración mucociliar

Intoxicación por ROH y medicamentos

Dinámica circulatoria anormal

Congestión pulmonar (moco)

Insuficiencia cardíaca

DX Lab

tratamiento

Exudado faringeo

hemocultivo

Ego examen de orina

urocultivo

ASTOS
antiestreptolisinas

FR (factor reumatoide

Serología de
Lancenfield

Penicilina 

Penicilina G
benzatínica 

Factor de virulencia

Formación de
adhesinas

Unión a células
epiteliales

Proteasa igA Lisis de igA

Ácido teicoicos
Activa el sistema
de complemento 

Neumolisinas Atacan a neumocitos

Genera H2O2=radicales libres=necrosis 

Patogenicidad 

Llegada de Staphi

Producción de
fibrina, IL1 Y IL6

Y FNT

Formación de
una pared

Llegada de
fibroblastos

Producción de
fibras

colagenas

LISIS 

Un exceso de lisis
produce un proceso

inflamatorio

Generación
de pus

Ácido
teitoico

Activación del
sistema de

complemento 

Obstrucción de
sitios de

oxigenación 

Célula hipóxica

Necrosis 
muerte 

Clínica  

Escalofrios 

Tos  

Fiebre de 39-41°C 

Cianosis Morado 

Hipóxica 

DX Lab

Cultivo de expectoración

frotis de tinción de Gram

PCR

Tratamiento 

penicilina

Vancomicina


