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ADENOVIRUS 

EPIDEMIOLOGÍA 
CARACTERÍSTICAS

PATOGENIA 

MANIFESTACIONES CLÍNICAS 

CUADROS CLÍNICOS 

ANTÍGENOS PROTEÍCOS DE LA CÁPSIDE: 
ANTÍGENO ALFA 
BETA
ÉPSILON 
GAMMA (QUE CONTIENE LA PROTEÍNA HEMAGLUTINA 
QUE HACE QUE PENETRE MAS RÁPIDO A LA CÉLULA DEL
HUESPED)

FAMILIA: ADENOVIRIDAE 
GÉNERO: MASTADENOVIRUS
GENOMA: ADN BICATENARIO LINEAL
ES ICOSAÉDRICO SIN ENVOLTURA 
DIÁMETRO DE 80NM
CAPSIDE PROTEICA DE 252
CAPSOMEROS 240 HEXONES Y 12
PENTONES 
41 SEROTIPOS 

FASES DEL CICLO BIOLÓGICO
DE INFECCIÓN 
DE EVENTOS TEMPRANOS 
DE EVENTOS TARDÍOS 
DE ENSAMBLE VIRAL 

SEROTIPOS DE MAYOR IMPORTANCIA: 1,2,3,4,5,6,7
A NIVEL PEDIATRICO: 1,2,5
EN ADULTOS: 4 Y 7 
EN ENFERMEDADES AGUDAS DE VÍAS RESPIRATORIAS: 3,4,6,7
EN QUERATOCONJUNTIVITIS EPIDÉMICA: 8,18 Y 37
GASTROENTERITIS: 40 Y 41 

BACTERIANA VIRAL 

LAGRIMEO 
LAGAÑA 
ARDOR 
DOLOR 

TOS O GRIPE 
LAGRIMEO 
LAGAÑA 
ARDOR 
DOLOR 

PROVOCAN DEL 5 A 10% DE CATARRO COMUN 
AUMENTA SU FRECUENCIA EN INVIERNO Y VERANO 
DISTRIBUCION COSOPÓLITA SE TRANSMITE A TRAVES DE GOTITAS DE FLUSH, INOCULACIÓN VÍA FECAL ORAL 

SE REPLICA EN ENDOTELIO FARINGEO, CONJUNTIVAL INTESTINO DELGADO
CAUSA SISTEMIA EN GANGLIOS LINFATICOS CERVICALES, RETROAURICULARES Y MESENTERICOS 
PUEDEN INVADIR VISCERAS MUCOSAS Y CÓRNEA 
EN EL TEJIDO LINFOIDE EL VIRUS PUEDE PERMANECER EN FORMA LATENTE PARA VOLVER A REACTIVARSE 
SI SE ENCUENTRA DE FORMA LATENTE NO SE PRESNTAN SINTOMAS
DE LO CONTRARIO YA SE PRODUCE VIREMIA YA QUE EL VIRUS YA SE ENCUENTRA EN EL TORRENTE SANGUÍNEO 

SU PERIODO DE INCUBACIÓN ES DE 8 A 10 DÍAS 
Y LA ENFERMEDAD DURA DE 5 A 12 DÍAS 
DISFAGIA
HIPERTROFIA AMIGDALINA 
HIPERSECRECION DE MUCOSAS 
MALESTAR GENERAL 
FIEBRE FARINGOCONJUNTIVAL 

FARINGITIS FEBRIL AGUDA 

PUEDE SER VIRAL O BACTERIANA 

FARINGITIS VIRAL

0-5 AÑOS
GRIPE
MALESTAR GENERAL
PUEDE HABER EXUDADO  

FARINGITIS  BACTERIANA

FIEBRE MAYOR A 38 C
EXUDADO FARINGEO
ADENOPATIAS CERVICALES 
NO HAY TOS
NO HAY RINORREA
MAYOR A 5 AÑOS 

CONJUNTIVITIS 

AFECTA LA CONJUNTIVA 

QUERA CONJUNTIVITIS 

AFECTA A LA CORNEA Y A
LA CONJUNTIVA 

GASTROENTERITIS 

9 DE CADA 10 DIARREAS EN NIÑOS
MENORES A 5 AÑOS ES POR VIRUS 

CAUSADA POR:
1 ROTAVIRUS 
2 ADENOVIRUS 

COMPLICACIONES

VIREMIA EN PACIENTES CON VIH 
INFECCION EN HIGADO Y SNC 

DIAGNOSTICO

CLINICO/ EPIDEMIOLOGICO
NEUTRALIZACION VIRAL
HEMAGLUTINACION 
ELISA
PCR

BACTERIANA VIRAL

EVACUACIÓN +3 VECES EN 24 HORAS
PRESENCIA DE MOCO Y SANGRE EN HECES CON
UN OLOR FETIDO 
DOLOR ABDOMINAL 
PERIDA DE APETITO 

VOMITO
FIEBRE
EVACUACION: +3 VECES EN 24 HORAS 
DOLOR ABDOMINAL
COLOR AMARILLENTO PASTOSO
PERDIDA DE APETITO 

TRATAMIENTO

VILONA (ANTIVIRAL


