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INTRODUCCION

La asignatura de Microbiologia y Parasitologia forma parte del area de formacion

profesional, encontrandose dentro del tercer nivel de estudio de la malla curricular.

El Técnico en Enfermeria durante su formacion, podra adquirir conocimientos vy
herramientas cientificas para reconocer conceptos basicos de microbiologia y parasitologia,
la clasificacion de microorganismos patdgenos comunes, los principios de inmunologia

basica y caracterizar los principales virus bacterias y parasitos.

El desarrollo de la asignatura articula el conocimiento tedrico y practico en todos los
procesos de aprendizaje, con el proposito de que el futuro profesional brinde cuidados
integrales basado en competencias y servicios de promocion de la salud, prevencion de
enfermedades, procedimientos de curacion y rehabilitacion sanitaria para el individuo, la
familia y la comunidad, con un enfoque cientifico en aquellas situaciones de salud/
enfermedad resultantes de la infeccion o riesgo de infeccion a agentes microbioldgicos. La
asignatura presente se desarrollara a través de un aprendizaje activo, aplicando distintas

herramientas y técnicas.

Aprendizaje basado en proyectos, como consolidacion final de la estructura cognitiva

adquirida en el desarrollo de la materia.
Método expositivo, con clases tedricas junto a herramientas didacticas y visuales.

La presente Guia se encuentra estructurada de la siguiente manera:

En primer lugar, se presentan los Datos Generales de la Carrera. Seguidamente, se dan a
conocer los Datos Generales de la Asignatura, el Perfil de Egreso, asi como la Bibliografia
Basica y Complementaria. También se presentan las Recomendaciones para el Estudio de

la Guia y finalmente, se plasma el Desarrollo de los Contenidos.
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DATOS GENERALES DE LA CARRERA

Nombre:
TECNICO EN ENFERMERIA

Modalidad:

Presencial

Descripcion:

La carrera de Enfermeria busca formar profesionales calificados para desempenfar
actividades asistenciales, investigativas y administrativas en los distintos centros y
niveles que conforman el sistema de salud, velando por el bienestar de la comunidad
y todos las personas que la conforman, aplicando técnicas, conocimientos,
habilidades y valores de cuidado y auto-cuidado, enfocadas en el fortalecimiento el
bienestar de la poblacién con la prevencion de enfermedades y promocion de la

salud, impulsando los estilos de vida saludables.

Perfil de egreso:

v' Aplica cuidados de la salud sexual y reproductiva para atender las
necesidades de la madre, el nifio y el adolescente.

v' Realiza actividades de asepsia y antisepsia para mantener en condiciones
adecuadas a los pacientes post parto.

v Identifica procesos fisiopatolégicos conforme a las enfermedades
identificadas, que pueden ser de caracter transmisibles y no transmisibles, a
los fines de determinar el cuadro del paciente, asi como su historial de salud
y suministrar insumos para el proceso adecuado de toma de decisiones,
considerando el origen de cada individuo.

v' Emplear protocolos de cuidado de enfermeria para los pacientes, sean éstos
individuales y colectivos, en coordinacion con sus superiores con el proposito

de resguardar la integridad del paciente.

@ www.istcge.edu.ec
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DATOS GENERALES DE LA ASIGNATURA

Nivel:

Tercero

Objetivo:
Interpretar los conceptos basicos relacionados con la microbiologia, su posicién en
las ciencias biologicas y su desarrollo historico en la evolucion para un conocimiento

integral.

Requisitos previos:

Anatomia y Fisiologia Il

Resultados de aprendizaje:

v’ Identifica las metodologias y métodos de investigacion cientifica que permitan
desarrollar proyectos e investigaciones para desarrollar productos y servicios
innovadores que respondan a las necesidades de los sectores productivos.

v' Conoce los aspectos anatomicos de los individuos, asi como la fisiologia del
cuerpo humano, con el objetivo de aplicar adecuadamente las técnicas de
enfermeria.

v' Aplica técnicas cientificas para identificar causas de malestares en seres
humanos, considerando la composiciéon molecular de fluidos y elementos
corporales que le permita conocer el estado clinico del paciente.

v' Determina el nivel de riesgo de un paciente, jerarquizando los casos recibidos
considerando los determinantes de vulnerabilidad, estado y riesgo del
paciente que permitan desarrollar las técnicas adecuadas para el cuidado de
las personas.

v' Evalla la conformacion y actuacién del Sistema Inmune en el ser humano, asi
como las diferentes metodologias empleadas en un laboratorio de

inmunologia bésica.
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v' Reconoce las generalidades de la Microbiologia, conceptos importantes

dentro de la mismas, importancia dentro del campo de estudio

e Bibliografia basicay complementaria:
v' Riedel, Stefan, Morse, Stephen, et al. (2020). Jawetz microbiologia médica (28
ed.). McGraw-Hill
v Botero, David y Restrepo Marcos. (2019). Parasitosis Humana (6 ed.). Fondo
Editorial
v" Luna, Jorge. (2020). Métodos Analiticos de microbiologia general y aplicada.
Editorial Unimagdalena.
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ORIENTACIONES GENERALES PARA EL ESTUDIO DE LA
ASIGNATURA

Estas orientaciones te permitiran desarrollar de forma dindmica y oportuna la asignatura,

por lo que es importante que tomes en cuenta estas recomendaciones:

1. Lalectura es el principal apoyo en el modelo de educacién, por lo que es el principal

medio para desarrollar la estructura cognitiva requerida para su formacion.

2. Organice su tiempo: orientar sobre la creacion de un horario de estudio que se adapte
a sus responsabilidades y preferencias, esto permite establecer metas semanales y

distribuye el tiempo de estudio de manera equitativa entre las distintas asignaturas.

3. Desarrolle los trabajos propuestos con interés, procurando pensar en el uso practico

para su desarrollo profesional.

4. Se recomienda consultar fuentes de informacion y recursos disponibles, como libros
de texto, material en linea, bibliotecas, laboratorios y cualquier otro recurso que la

asignatura pueda requerir.

5. Participar en clases y actividades: se recomienda asistir y participar activamente en
las clases. Se sugiere provechar para hacer preguntas, discutir temas y colaborar

con companeros.

6. Debera tener curiosidad en todo aquello que sea nuevo para usted, investigue toda

la terminologia nueva que se contemple en la materia.
7. Utilizar técnicas de estudio efectivas como: resimenes, mapas conceptuales,

flashcards, para encontrar la que mejor se adapte al estilo de aprendizaje de los

estudiantes.
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8. Repasar regularmente los conceptos aprendidos para fortalecer la comprension de
la asignatura a largo plazo.

9. Discutir temas con comparieros puede proporcionar diferentes perspectivas y mejorar

la comprensién.

10.Tomar apuntes durante las clases y organizar la informacion de manera clara,

facilitara la revision y estudio posterior.

11.Finalmente, refuerce los conocimientos por medio de consultas o repasos luego de

cada clase.

10
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DESARROLLO DE LOS CONTENIDOS

UNIDAD |: MICROBIOLOGIA: GENERALIDADES

RESULTADO DE APRENDIZAJE: Reconoce las generalidades de la Microbiologia,

conceptos importantes dentro de la mismas, importancia dentro del campo de estudio

CONTENIDOS:

Q A. Resefa historica
\

B. Clasififcacion de microorganismos

)\

C. Morfologia, clasificaciény reproduccién de bacterias.

> D. Morfologia, clasificaciény reproduccién de virus

E. Morfologia, clasificacién y reproduccion de hongos

ho. A

> F. Morfologia, clasificacion y reproduccion de parasitos

G. Importancia de la microbiologia en enfermeria

A. RESENA HISTORICA
El descubrimiento de un mundo microscépico es una de las serendipias mas fascinantes en
la historia cientifica, la emocion que experimentd el cientifico holandés Antén van

Leeuwenhoek en 1674 cuando, a través de su microscopio, observé una gota de agua y

descubrié un mundo lleno de diminutos seres vivos.

Alrededor de un siglo después, el biélogo danés Otto Muller profundizé en los estudios de

van Leeuwenhoek vy, siguiendo los métodos de clasificacion de Carlos Linneo, comenzé a

11
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organizar a las bacterias en géneros y especies, marcando el inicio de la clasificacién

taxonomica de los microorganismos.

LINEA DEL TIEMPO
HISTORIA DE
MICROBIOLOGIA

DESCUBRIO LOS HONGOS :
FILAMENTOSOS Y LA 1621
ESTRUCTURA CELULAR DE
ALGUNAS PLANTAS

CORNELIS DREBBEL

INVENCION DEL MICROSCOPIO

PADRE DE LA MICROBIOLOGIA
DESCUBRIC LOS "ANIMACULOS” E
UNA GOTA DE AGUA

SE OPUSO A LA TEORIA DE LA

ABIOGENESIS MEDIANTE SUS

EXPERIMENTOS (CARNE CON
LARVAS DE MOSCA)

E OBSERVA Y SE IDENTIFICA A LAY
EVADURAS COMO RESPONSABLE 1683
DEL PROCESO DE FERMENTACION

ALCOHOLICA

ANTON VAN LEEUWENHOEK

PRIMEROS BOCETOS DE LAS
QUE SE DENOMINAN EN ESTE
MOMENTO BACTERIAS

EALIZO LAS PRIMERAS TINZIONE ) 2
QUE DIERON LUGAR A POSTERIOR 1860
INVENTOS

LOUIS PASTEUR

SE OPONE A LA TEORIA DE LA
GENERACION ESPONTANEA

DESARROLA PRO PRIMERA VEZ ELY
PROCEDIMIENTO DE CULTIVO
MICROBIOLOGICO

12
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B. CLASIFICACION DE MICROORGANISMOS

En la actualidad es necesario reconocer la variedad de microorganismos presentes en el
organismo y su entorno, de ahi, que nos permita un estudio diferenciado de éstos y de los
mecanismos por los cuales provocan una enfermedad y una comprension del tratamiento y

de los cuidados especificos de enfermeria.

TABLA CLASIFICAGION MICROORGANISMOS

13
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C. MORFOLOGIA, CLASIFICACION Y REPRODUCCION DE BACTERIAS.
Las bacterias pueden diferenciarse entre si por su morfologia pues al ser unidades vivas
procariotas cuentan con caracteristicas fenotipicas que se observan en su composicion
estructural, en general su tamafio pude oscilar hasta 1 micrometro de diametro, resulta

increible reconocer la caracteristica compleja de estos seres unicelulares.

Para poder diferencias los grupos bacterianos es necesario reconocer que el tamafio es un
factor no muy atil. Sin embargo, las distintas formas que presentan son reconocibles y

clasificables.

14
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Cipsula

Pared celular Membrana celular

D
ADN

Pelo
Nucleoide

Citoplasma
Ribosoma

Mesosoma

Plasmido Flagelo

Para el estudio microbiologico de las bacterias es posible encontrar su clasificacién por su
forma y por la composicion de la pared celular.

En la siguiente tabla es posible observar la clasificacion de las bacterias por su forma:

NOMBRE DESCRIPCION BREVE IMAGEN
COCOs Forma esférica
BACILOS Forma de bastoncillo alargado
COCOBACILOS Forma intermedia entre coco y
bacilo
ESTREPTOCOCOS Forma de una cadena de
cocos

@ www.istcge.edu.ec



ESTRAFILOCOCOS Forma de un conglomerado de
cocos
ESPIROQUETAS Forma helicoidal Rt
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-

Adicionalmente, la composicion de la pared celular es otro factor importante para clasificar

a estos microorganismos, existe un compuesto denominado peptidoglucano una molécula

compuesta por aminoacidos y un polisacarido que le da ciertas caracteristicas a la bacteria

en cuanto a la interaccion con el huésped y la resistencia a algunos antibioticos; de alli, la

importancia clinica en esta clasificacion.

Hans Cristian Gram en 1884 desarroll6 una técnica a través de la aplicacion de ciertas

sustancias que permiten identificar la presencia de peptidoglucano en la pared celular, el

procedimiento se basa en:

o ok~ w0 NPRE

8.
9.

Recolectar la muestra bacteriana y observarla bajo el microscopio

Hacer un extendido de la muestra.

Se deja secar la muestra.

Fijar la muestra con metanol o al calor.

Agregar cristal violeta y esperar un minuto.

Enjuagar con agua no directamente sobre la muestra. Solo si se ha fijado con
metanol.

Agregar lugol y esperar un minuto aproximadamente.

Agregar alcohol acetona y esperar de 5 a 30 segundos.

Agregar agua destilada.

10.Se agrega la tincién de contraste colocando fucsina basica, este es el tinte que

permite la coloracién rosado rojizo.

16
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11.Observar los resultados y lavar el material.

gue observe el procedimiento.

Es asi, que este proceso permite la degradacion de algunas capas de la pared bacteriana 'y
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En el siguiente codigo QR puede escanearlo y lo dirigird a un video para

lo que se busca es tefiir al compuesto de peptidoglucano y tenemos la clasificacion segun

BACTERIAS GRAM POSITIVOS BACTERIAS GRAM NEGATIVOS

i ot - -
. - - = =
= - - o
pe b 0 mﬂ
v S 2 Gl

: -

>
B

Contiene mayor cantidad de peptidoglucano y
constituye el 50% de la composicion de la

pared celular

Lac cantidad de peptidoglucano y constituyen

de 5% a 10% de la pared celular.

La reproduccion bacteriana es uno de los mecanismos fascinantes en la microbiologia, pues

al ser seres unicelulares cumplen los mecanismos de reproduccion celular conocidos y en

este caso las bacterias pueden tener mecanismo asexuales y sexuales.

@ www.istcge.edu.ec
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MECANISMOS SEXUALES O PARASEXUALES MECANISMOS ASEXUALES DE
DE REPRODUCCION BACTERIANA REPRODUCCION BACTERIANA
En estos mecanismos no existen la presencia de v BIPARTICION: Conocido también
gametos, pero hay el intercambio de material como fisibn binaria es un
genético bacteriano. mecanismo en el cual una célula
v" TRANSFORMACION: Las células tienen la termina produciendo dos células
capacidad de tomar fragmentos de ADN del hijas sin que exista el intercambio
entorno que las rodea, principalmente de material genético.

provenientes de bacterias lisadas.

v' TRANSDUCCION: Implica la participacion
de Dbacteri6fagos, virus que infectan
bacterias para replicarse. Los bacteri6fagos
envian sefiales a las bacterias para que
produzcan copias de su ADN. Durante este
proceso, la bacteria puede introducir
fragmentos de su propio ADN en las copias,
gque luego son transportadas por el
bacteriéfago a otras bacterias.

v' CONJUGACION: Ocurre cuando existe un
tipo especial de plasmido conocido como
plasmido F, que contiene informacion
genética para formar un pili. Los pili son
estructuras cilindricas que actian como
puente entre dos bacterias, permitiendo el

intercambio de plasmidos entre ellas.

18
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Conjugacion Transformacion Transduccidn

Cromosoma Zona de union

Fago

I x>
| o b

=) (

@ Se alarga el citoplasma'y se invagina en la mitad Se forman dos celulas hi

D. MORFOLOGIA, CLASIFICACION Y REPRODUCCION DE VIRUS

Los virus son microorganismos de menor tamafo, pero que sin embargo no carecen de

complejidad en su morfologia, clasificacion y reproduccion son procesos que requieren un

entendimiento mucho mas profundo.

Hemoaglutinina

Cab eice
ook Capsida

ADN Cipsida

Cuello

Cols Envuelta

Placa basal

Fibras
de la cola Neuraminidasa

La morfologia se puede clasificar por diversas caracteristicas tales como:

@ www.istcge.edu.ec
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1. Arquitectura viral
SIMETRIA POLIHEDRICA SIMETRIA HELICOIDAL ESTRUCTURAS

COMPLEJAS

FRAROIETE ALCOC A
Cpechee . . nuc e acd

= e
. |

CA DO I

' LaRn

e,
=~ 4

2. Por composicién genotipica
En términos generales este tipo de clasificacion se basa en la complejidad molecular de los

acidos nucleicos que componen el genoma viral, por ello existen dos tipos:

v" Virus de ARN
v" Virus de ADN

3. Composicion bioquimica: Adicionalmente a las caracteristicas bioquimicas
complejas de un virus se toma en cuenta una particularidad que diferencia a dos

grandes grupos, y es la presencia de envolturas lipidicas.

CLASIFICACION VIRAL = CARACTERISTICAS PATOGENICAS EJEMPLOS DE VIRUS

Su capa externa denominada envoltura Virus de
estad compuesta por: lipidos, proteinas y Inmunodeficiencia
VIRUS CON glucoproteinas. Humana (VIH)

ENVOLTURA

Es labil ante: 4cidos, detergentes,

. Virus del Herpes.
desecacion y calor.

20
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Para estar estable debe permanecer en
un ambiente humedo, no sobreviven en
el tubo digest

Usualmente se propagan por gotas
respiratorias.

En la mayoria de los casos necesitan
una respuesta inmunitaria celular por
parte del huésped.

El componente de su capa mas externa
son proteinas.

Es estable ante: &cidos, cambios de
temperatura, proteasas, detergentes y
desecacion.
VIRUS SIN ENVOLTURA
Se propaga facilmente (fémites,
contacto mano a mano, polvo, goticulas
de Flugge).

Puede secarse y mantener la
infectividad.

Puede sobrevivir a condiciones
adversas del sistema digestivo.

Ante la respuesta inmune suele ser
suficiente la presencia de anticuerpos
especificos.

@ www.istcge.edu.ec
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Virus de la influenza

Virus de la varicela

Virus de rabia

Virus de ébola

Adenovirus

Parvovirus

21
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Espicula
Capside
——— Capside

Acido nucleico
Acido

nucleico

(a) Virus sin envoltura (b) Virus con envoltura

4. Segun el tipo de genomay replicacion
Como se explico anteriormente segun el tipo de acido nucleico los virus pueden ser de ADN
o ARN. Sin embargo, esta clasificacion puede ser un poco simplista pues recordemos que
estas biomoléculas responsables de la codificacion genética, enfocandonos de forma

principal en el ARN tenemos tres formas de presentacion en la célula:

v' ARNm: Acido Ribonucleico mensajero

v ARNt: Acido Ribonucleico de transferencia

v ARNTr: Acido Ribonucleico ribosémico
A partir del conocimiento de las distintas formas de ARN presentes en la célula los virus
gue contienen este tipo de acido nucleico se clasifican dependiendo de la similitud que

tienen a la forma activa de ARNm, como se muestra en la siguiente tabla:

TIPO DE VIRUS DE ARN CARCATERISTICA EJEMPLO
ARN viral igual a ARNm del Coronaviridae
ARN + -
huésped Togaviridae

ARN viral gue no es igual a ARNm

del huésped, por ende, debe o
Rhabdoviridae

ARN - transformarse a una molécula igual S
Ortomixoviridae

al ARNm del huésped para iniciar la

replicacion.

22
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ARN +/-

Cuenta con los dos tipos de ARN .
ol Reoviridae
viral.

ARN + via ADN

Son aquellos virus que contienen
ARN viral igual al ARNm del
huésped pero que logran hacer una o
o Retroviridae (VIH)
transcripcion inversa para generar
ADN viral en su proceso de

replicacion.

5. Familias virales

Otra taxonomia de clasificar los distintos virus depende de su origen y las caracteristicas

comunes que comparten algunos virus que son agrupados por familias y de esta manera

tenemos en el siguiente cuadro las principales familias virales y sus representantes mas

comunes.

Pueden agruparse por caracteristicas como la enfermedad que producen (p. €j., hepatitis),

los tejidos diana que afectan, los modos de transmision (p. ej., entéricos, respiratorios) o el

vector encargado de su transmision como los arbovirus que son transmitidos por artrépodos.

(Murray Patrick, 2021).

TABLA 6-1. Familias de wvirus de ADN y algunos de sus miembros

mas importantes

Familia

Miembros™

POXVIRIDAE'

Virus de ja wiruela, virus de la vaccinia, virus
de la viruela de los monos, virus del molusco
contagioso

Herpeswviridae

Virus del herpes simple tipos 1 vy 2. virus de la
varicela-zdster, virus de Epstein-Barr,
citomegalovirus, herpesvirus humano 6.7 y 8

Adenoviridae

Adenowvirus

Hepadnaviridae

Wvirus de hepatitis B

Polyoma wviridae

Virus JC, VWirus BK, 3SW40

Papilloma wviridae

Wirus del papilorma

Parvoviridae

Parvowvirus B719., wvirus asociado a ganglios

* El virus prototipo o mas importante de la familia figura en cursiva.
* El tamarfo de la letra indica el tamafo relativo del virus.

23
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TABLA 6-3. Familias de virus ARN y algunos de sus miembros mas importantes

Familia Miembros*

Paramixoviridae' virus parainfluenza, virus Sendai, virus del sarampién, virus de la parotiditis, virus sincitial respiratorio
Ortomixoviridae Virus de la gripe tipos A, By C

Coronaviridae Coronavirus, sindrome respiratorio agudo severo (SRAS)

Arenaviridae Virus de la fiebre de Lassa, complejo de los virus Tacaribe (virus Junin y virus Machupo), virus de la
coriomeningitis linfocitaria

Rhabdoviridae Virus de la rabia, virus de la estomatitis vesiculosa

Filoviridae Virus Ebola, virus de Marburgo

Bunyaviridae Virus de la encefalitis de California, virus LaCrosse, virus de la fiebre por mosca de arena, virus de la fiebre
hemorragica, virus de Hanta

Retroviridae Virus de la leucemia de linfocitos T humana, virus de la inmunodeficiencia humana, oncovirus animales

Reoviridae Rotavirus, virus de la fiebre por garrapatas de Colorado

Picornaviridae Rinovirus, virus de la poliomielitis, echovirus, Coxsackievirus, virus de la hepatitis A

Togaviridae Virus de la rubéola; virus de las encefalitis equinas occidental, oriental y venezolana; virus de Ross River; virus
Sindbis; virus del bosque Semliki

Flaviviridae Virus de la fiebre amarilla, virus del dengue, virus de la encefalitis de St. Louis, virus del Nilo occidental,
virus de la hepatitis C

Noroviridae Virus de Norwalk, calicivirus

Delta Agente delta

* El virus prototipo o mas importante de la familia figura en cursiva.
'El tamanio de la letra indica el tamafio relativo del virus.

La reproduccion viral: Estos microrganismos tienen una forma de reproduccion
dependiente de un huésped pues deben infectar a un organismo para cumplir su ciclo y de
esta forma obtener material organico para ensamblar nuevas formas virales denominadas

virones. Para ello el virus sigue un proceso que se detalla a continuacion:
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Otros objetivos importantes:

Biosintesis de nuciedétidos y mutacion: ribavirina
Timidina-cinasa (activacion de farmacos): aciciovir, penciciovir
Neuraminidasa: zanamivir, oseltamivir

E. MORFOLOGIA, CLASIFICACION Y REPRODUCCION DE HONGOS
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Los hongos representan un grupo unico y diverso de microorganismos que se dedica

principalmente a la degradacion de materia organica. Al tener un mecanismo de

alimentacion heterotrofica, pueden presentarse como:
Saprofitos

v

v Simbiontes
v Comensales
v

Parasitos

Los hongos se han clasificado en su propio reino denominado Myceteae, son organismos

eucariotas a diferencia de las bacterias, de esta forma se pueden presentar como

organismos unicelulares y pluricelulares.

@ www.istcge.edu.ec

26



LIBRO DE TEX'TO .
Enfermeria

En este contexto las dos formas en las que un hongo como microrganismo pude aparecer

es como levadura o como moho.

a. Moho

Hay que conocer la organizacion estructural de un hongo en forma de moho, y es de esta

manera que tenemos los siguientes niveles:

TALO

27
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Conlgios

/ Asca

Conldidtara

i

b. Levaduras
Al ser organismos unicelulares cuentan con ciertas estructuras que recuerdan al estudio

citolégico, y se disponen de la siguiente manera como se observa en el grafico_

28
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Pared
celular
Membrana
plasmatica Cicatriz
Vacuola
Ribosomas
Gotas
de grasa
Aparato
de Golgi
Glucégeno Reticulo
STl endoplasmatico
Nicleo

Mitocondria

Un tema interesante es la forma de reproduccion de estos organismos pues cuentan con un
sistema de esporas, de esta forma puede haber un tipo de reproduccion tanto asexual
(anamorfo) como sexual (teleomorfo) y en algunas especies estas dos formas de
reproduccion coexisten y estos se denomina holomorfas, en el siguiente gréafico se detalla

los tipos de esporas que existen:

29
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ARTROCONIDOS,
BLASTOCONIDOS,
CLAMIDOCONIDIOS,
MITOCONDRIAS,
MACROCONIDIAS,
ESPORANGIOSPORAS

ASEXUALES

ESPORAS FUNGICAS

ZIGOSPORAS, ASCOSPORA,

SEXUALES BASIDIOSPORA, OOSPORA

Estas esporas determinan la forma de reproduccién, en algunos casos Unicamente la espora
debe llevar a un medio donde pueda proliferar (asexual) y por otro lado las esporas sexuales
deben buscar su contraparte y como gametos formar un cigoto que se insertara en un medio

para su crecimiento.

F. MORFOLOGIA, CLASIFICACION Y REPRODUCCION DE PARASITOS
Los parasitos son organismos complejos y al igual que los hongos en este caso puede existir
una presentacion unicelular y pluricelular, es asi que de estos pueden tener un tamafio que

varia desde micrometros hasta varios metros de largo.

De esta forma para hablar de su morfologia en términos generales debemos clasificar en

los siguientes grandes grupos:

30
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PROTOZOOS METAZOOS

v" Son microorganismos sencillos cuyo v Incluye a todos los animales que no

tamafio oscila entre 2 y 100
micrometros.

El contenido celular estd envuelto
por una membrana celular y contiene
diversos organulos, incluyendo un
reticulo

nucleo con membrana,

endoplasmico, granulos para

almacenamiento de nutrientes vy

v

son protozoos.

En este texto se estudian dos grupos
de microorganismos de gran
importancia para el ser humano: los
helmintos  («gusanos») y los

artropodos  (cangrejos, insectos,
garrapatas, etc.). (Murray Patrick,

2021)

vacuolas encargadas de funciones
contractiles y de digestion.
estructuras

v" Suelen tener

denominadas flagelos y cilios que

son importantes para la movilidad

) “estod
=.= Lestodos

Echinococcus granulosus

(v
3 .\gnuhp

Ascaris lumbricoides

.- Trematodos

Fusciola hepatica

En general estos organismos cuentan con dos tipos de reproducciones una asexual que en

sSu mayoria suele estar presente en los organismos protozoarios, en el caso de los metazoos

31
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su reproduccion es netamente sexual, es imprescindible detallar que en estos casos al tener
este tipo de relacion parasitaria deben estar presentes en un huésped para cumplir su ciclo
de reproduccion.

3 4 A = infective stage
Fertile eggs Infective eggs
embryonate and  are swallowed A = diagnostic stage

become infective
after 18 days to

saveral weeks

) /3
Adult worms live in the
g lumen of the small intestine
. 5. !
Invade the  Bhe larvae hatch

intestinal mocosa

2.
A female may produce eggs
which are passed with the feces

e - w —— ————

stes infestarts .

Les trophozoftes sort
egalement eliminés dans les

G. IMPORTANCIA DE LA MICROBIOLOGIA EN ENFERMERIA
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Es de suma importancia reconocer que el estudio de la microbiologia juega un papel
fundamental en la practica de enfermeria basada en la ciencia, pues permite que el
profesional de enfermeria muestre un juicio clinico para determinar
sus intervenciones enfocadas en el cuidado del paciente y la

comunidad.

Es de esta manera que desde ediciones pasadas de la North
(NANDA),
Outcomes Classification (NOC) y Nursing Intervention Classification

American Nursing Diagnosis Association Nursing

(NIC), podemos ver diagnosticos de enfermeria, objetivos e

intervenciones especificas al proceso de infeccion.

Un ejemplo se detalla en la siguiente tabla.

(NVAYN[ DAY NOC NIC
RIESGO DE INFECCION v' Control del riesgo. v Ensefianza y
Enfermedades de educacion: sexo
Caodigo del Transmision  sexual seguro.
diagndstico: 00004 (ETS). v Ensefianza y
Dominio: 11 v' Curacion de la educacion:
Clase: 1 herida. Por primera sexualidad.

FACTORES DE RIESGO

(@)

Alteracion de las defensas

primarias:

Solucion de
continuidad cutanea.
Tejidos
traumatizados.
Disminucion de la

accion ciliar.

(\

intencion.

Curacion de la
herida. Por segunda
intencion.

Estado infeccioso.
Estado inmune.
Severidad de la

infeccion

Proteccion contra las
infecciones.

Cuidado de la herida.
Cuidado del punto de
incision.

Control de las
infecciones.
Cuidados
circulatorios.

Insuficiencia arterial.

@ www.istcge.edu.ec
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evitar la exposicion a

agente patégenos

ESTRATEGIAS DE ENSENANZA- APRENDIZAJE:

Algunas de las técnicas recomendadas para el aprendizaje deberan realizar:
v Resumen
v" Organizadores graficos
v' Observacion
v Investigacion
v Lluvia de ideas

RECURSOS NECESARIOS:
v' Acceso a internet
v' Libros de texto
v Cuaderno fisico

v' Buscadores digitales

EJERCICIOS PROPUESTOS

1. ¢Cuadl de los siguientes no es un tipo de microorganismo?
a) Bacterias
b) Protozoos
c) Plantas

d) Hongos

2. ¢Cudl de las siguientes afirmaciones describe mejor la diferencia entre
bacterias y virus?
a) Las bacterias son células procariotas, mientras que los virus son células eucariotas.
b) Las bacterias pueden crecer y reproducirse fuera de una célula huésped, mientras que

los virus requieren una célula huésped para replicarse.
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c) Los virus son organismos multicelulares, mientras que las bacterias son unicelulares.
d) Las bacterias causan enfermedades en humanos, mientras que los virus son

beneficiosos para la salud.

3. ¢Cual delos siguientes organulos esta presente en las células eucariotas, pero
generalmente no en las células procariotas (bacterias)?
a) Cloroplastos
b) Lisosomas
c) Ribosomas

d) Nucleo

EVALUACION

Marca con una x la respuesta que considere que relfeje su trabajo con la guia

INDICADOR S| NO
Lei las instrucciones completas.
Realicé una lectura consciente y centrada
Realicé las actividades en el tiempo establecido
Investigué mas sobre el tema.
Realice preguntas para el docente

Siento que mi estructura cognitiva mejoro con esta guia.

Reflexiones sobre la Unidad
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UNIDAD II: INMUNOLOGIA BASICA

RESULTADO DE APRENDIZAJE: Evalua la conformacién y actuacion del Sistema inmune
en el ser humano, asi como las diferentes metodologias empleadas en un laboratorio de

inmunologia basica.

CONTENIDOS:

?A> A. Generalidades

\

B. Mecanismos primarios, secundarios y tercearios de inmunidad

)\

C. Inmunidad innata

> D. Inmunidad adquirida
> E. Sistema de complemento inmunitario
> F. Citosinas e hipersensibilidad

%

G. Deficiencias de la respuesta inmunitaria

A. GENERALIDADES DE LA INMUNOLOGIA

La inmunologia constituye un campo de estudio en la medicina

@,
@,

gue se centra en los procesos del sistema inmunitario, un
entramado biolégico complejo encargado de salvaguardar al
organismo contra la invasion de agentes patdgenos y la aparicion

de enfermedades.

() C)
Este sistema desempefa una funcion vital en el mantenimiento de la homeostasis corporal,

identificando y neutralizando organismos extrafios como: bacterias, virus, hongos y células

tumorales, al mismo tiempo que preserva la tolerancia hacia las células y tejidos propios del

37
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individuo. A través de mecanismos altamente especializados, el sistema inmunitario es
capaz de identificar entre elementos que representan un riesgo o no, desencadenando
respuestas especificas y adaptativas para combatir infecciones y prevenir el desarrollo de
enfermedades.

En este preambulo, se exploraran los componentes fundamentales del sistema inmunitario,
sus principales funciones y su interaccion con el organismo para preservar la salud y el

bienestar.

Es necesario determinar que los diferentes elementos del sistema inmunoldgico
interaccionan y se comunican entre si mediante moléculas solubles y a través de la

interaccion intercelular directa.

Estas interacciones proporcionan los mecanismos necesarios para la activacion y el control
de las respuestas protectoras. Sin embargo, las respuestas protectoras que aparecen frente
a algunos agentes infecciosos son insuficientes; mientras que en otros casos la respuesta

a la agresion es excesiva. En ambas situaciones aparecen enfermedades.

B. MECANISMOS PRIMARIOS, SECUNDARIOS Y TERCIARIOS DE INMUNIDAD

PRIMARIOS SECUNDARIOS TERCEARIOS
FISICOS y QUIMICOS CELULAR CELULAR - MOLECULAR
v' Piel v' Macrofagos v Linfocitos T
v" Mucosas v" Monocitos v Linfocitos B
v" pH en piel y mucosas v" Polimorfonucleares

Las barreras primarias representan la primera linea de defensa ante un agente posible
patégeno, son barreras fisicas que protegen el cuerpo humano de agentes externos es asi

como la piel representando el primer filtro ante agresiones.

Los mecanismos secundarios y terciarios engloban una respuesta celular y molecular ante

la presencia de agentes externos posiblemente infecciosos.
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Cualquier tipo de alteracion ante la respuesta inmune ocasiona la presencia de infecciones

o dafos autoinmunes.

Estas barreras también pueden ser clasificadas por su mecanismo de accion tal y como se

muestra en la siguiente tabla:

BARRERAS FISICAS

BARRERAS QUIMICAS

Constituyen la primera linea de defensa
contra los agentes patdgenos y
comprenden la piel, las mucosas y las
estructuras anatomicas como los cilios. La
piel actta como una barrera fisica
impenetrable para la mayoria de los
microorganismos. Las membranas
mucosas, por otro lado, secretan
mucosidad que atrapa y elimina los
patdogenos, mientras que los cilios en las
vias respiratorias impulsan el moco y los
microorganismos fuera del sistema
respiratorio.

Involucran la produccion de sustancias
antimicrobianas que inhiben o eliminan la
proliferacion de microorganismos. Estas
sustancias incluyen péptidos
antimicrobianos, como las defensinas, y
enzimas como la lisozima, que destruyen la
pared celular de bacterias. Ademas, el pH
acido del estdbmago y la produccion de
acidos grasos de cadena corta en el
intestino también actian como barreras

quimicas.
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BARRERAS BIOLOGICAS Implican la accion de células inmunitarias
especializadas, como los macréfagos, los
neutréfilos y las células dendriticas, que
patrullan los tejidos en busca de
microorganismos invasores y los fagocitan
o0 los presentan a otras células del sistema
inmunitario para su destruccion. Ademas, el
microbiota normal presente en la piel y en
las mucosas también puede competir con
los patdgenos por los recursos y limitar su
crecimiento

RESPUESTA INFLAMATORIA Es una respuesta inmunitaria compleja que
se desencadena por la deteccion de dafo
tisular o la presencia de patogenos.
Involucra la liberacion de mediadores
inflamatorios, como citocinas y quimiocinas,
que reclutan células del sistema inmunitario
al sitio de la infeccion o el dafio. La
inflamacion ayuda a limitar la propagacion
del agente patdégeno, elimina los restos

celulares y facilita la reparacion tisular.

C. INMUNIDAD INNATA

La respuesta inmunitaria innata es la primera linea de defensa del cuerpo contra los agentes
patdgenos. Es una respuesta rapida y generalizada que no requiere de una exposicion
previa al patdgeno para ser efectiva. Incluye mecanismos como la piel y las mucosas, que
actian como barreras fisicas para evitar la entrada de microorganismos, asi como células
especializadas como los macrofagos y los neutréfilos, que fagocitan y destruyen a los
invasores. Ademas, la respuesta innata también incluye la liberacién de sustancias quimicas
proinflamatorias que ayudan a reclutar células inmunitarias adicionales y a promover la

eliminacién del patégeno.
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S22
L

@ % |

Macréfago Neutrofilo Eosinéfilo Basofilo .

P

Monocito Linfocito Célula dendritica Mastocito

-2

Célula NK

P

Estas células de defensa se clasifican por sus funciones en la inmunidad innata, de esta

forma se clasificacion en la siguiente tabla:

FAGOCITOSIS CELULAS NATURALES AGRESORAS

1. Monocitos 1. Células Natural Killer

2. Macrofagos, presentes en: 2. Células Dendriticas
v" Monocitos

Histocitos

Células de Kupper

Células de Langerhans

DN N NN

Osteoclastos
v' Microglia

3. Leucocitos polimorfonucleares

41

@ www.istcge.edu.ec



LIBRO DE TEXTO

Enfermeria

D. INMUNIDAD ADQUIRIDA
Es denominada respuesta adaptativa, ya que esta se crea en el transcurso de la vida a partir
de la exposicién a agentes infecciosos que han provocado una respuesta anterior y se
caracteriza por ser especifica ante cada agente externo y la produccion de antigenos.
Los principales actores de la respuesta inmune adquirida son los linfocitos, células
especializadas y sus productos moleculares conocidos como anticuerpos. En la siguiente

tabla se detallan caracteristicas de estos dos componentes:

LINFOCITOS INMUNOGLOBULINAS
LINFOCITOS T Pueden estar IgG v' Enfermedades crénicas
v' Reciben su letra presentes en dos v' Atraviesa la placenta
debido a que se formas como: IgA v Presente en mucosas Yy
especializan en secreciones
el Timo. v Citotéxicos CD8 v" Presente para proteccion del
v Auxiliares 0 sistema digestivo y
helpers CD4 respiratorio.
LINFOCITOS B Son células netamente IgM v' Enfermedades agudas
v Se plasmaticas. v Permite la activacion del
especializan sistema de complemento
en los inmunitario
ganglios IgD v' Participa en el sistema de
linfaticos complemento como
receptores de membrana.
IgE v' Ligada a la produccion de
histamina.
v Presente en infecciones
parasitarias y alergias.
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E. SISTEMA DE COMPLEMENTO INMUNITARIO
Es un sistema interrelacionado de proteinas; aproximadamente 30; que interactlan entre si
de forma consecutiva por lo que reciben el nombre de “cascada de activacion”, el principal

objetivo de esta respuesta es incrementar la respuesta, facilitar la fagocitosis y dirigir la

respuesta celular.
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MUERTA
v
\ 4
VIA DE LECITINAS VIA CLASICA VIA ALTERNA
. C3a
Activacién de enzima Inmunoglobulina G y C?
SERINA PROTEASA Inmunoglobulina M + Factor B
C1
ASOCIADA A C3b
MANOSA
ca4 »| Cda+Cab l
C3bB
Se une a los Factor D
. . . ____—»MoléculaB
polisacaridos L — olecula Ba
bacterianos .
e C2 »| Cda+Cab C3bBh
Properdina
v Cab+C2b
N Cijrtasa
pTTT l PR Factor B
i UNIDAD DE i Pt
| ACTIVACION | RESPUESTA DE
: ATAQUE ‘
.......... ,
* C5a, C3a: inflamacion |
>' m \/ Opsonizacion
\/ Inflamacién
Y v "'.__Quimiotaxis
Reclutamiento y Destruccionde \\\ % e C6 . % Fagocitosis
acivacion de microbios por T3 v vasodilatacién
leucositos leucositos Cc7 B
C8
(6°]

—

LISIS CELULAR POR COMPLEJO
DE ATAQUE DE MEMBRANA
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Funcidn

Interferdn-a, interferdnp  Leucocios, fibroblastos

Células infacladas por virus,
chlulas tumorales, células
agresoras nalurales

Induesiin de un estado antivirica,
activacion de las células agresoras
naturales, refuerzo de fa inmunidad celular

Interfendn-y Células CD4ATHA, células Macrdfagos, linfocitos T, Activaciin de los macrofagos, promocion de
agresoras naturales linfocitos B la Inflamacidn, promocidn de las respuesias
TH1 & inhiblcidn de las respuestas TH2
IL-la, IL-ip Macrifagos, fibroblasios, LinfecitasT, linfocitos B, MNurmeresas acclones: promoeion
células epileliales, PRN, tejidas, de las respuestas inflamalorias y de fase
células endoleliales sistema nervioso central aguda, fiebre, activacion de los linfocitos T
THF-d (caquectina) Similar a IL-1 - Similar a IL-1, funciones antitumaoral y
consuntiva (caquexia, pérdida de pesa)
THF-p LinfocitasT PN, tumores Linfotoxina: destruccidn tumeoral, activackin
die PN
Factor estimulador de Linfocitos T, céulas del estroma Células primitivas Crecimiento y diferenciacion de tipos
colonlas (p. e]., GMCSF) hematopoydlicas celulares especificos

L2 LinfecitesT CD4{THO,TH1) Linfocitos T, linfocitos B, céllas Crecimianto de linfocites T y B
agresoras nalurales
! a Célutas primitivas hematopoyéticas  Diferenciacion

L4 Linfocitos T CD4 (THO, THZ) LinfocitosT y B Crecimiento y diferenciacién de linfocitos B;
produccidn de lg; respuestas TH2

L5 Cétlulas CD4TH2 Linfocites B, essindfilos Crecimiento y diferenclacidn de linfocitos B,
produceldn de lgh e igE, produceidn
de sosindfilos, respuestas alérgicas

L& Macrdfagos, linfocitos T v B, LinfocitosT y B, Estimulacion de las respuestas

fibroblastos, células epiteliales, hepatocilos inflamatorias y de fase aguda, fiebre,

células endoteliales

secreckn de lg, credmiento y desarralle

de linfocitos B

L7 Medula dsea, esiroma Células precursoras y células Crecimiento de células pre-B, timocitos,

primitivas hematopoyélicas linfocitos T v linfocitos citatdxicos

IL-10 Células CO4THZ Linfocitos B, células CO4TH1 Crecimienio de linfociios B, inhibicidn
de la respuesta TH1

IL-12, IL-18 O, macrdlagos Linfocitos NK, células CO4TH1 Activacion de la respuesta TH1

TGFp Célulzs CO4THI Linfocitos B Inmunosupresion de linfocilos B, T,
citoliticos naturales v macrofagos,
pramoecion de la tolerancia oral, deatrizacian
de las heridas; produccidn de Igh

a-quimiocinas: Numerosas células Neutrdfiles, linfocilos B, CQuimiotaxis, activackin

gquimiocinas CX-C, dos macrdfagos

clelemas saparadas por

un aminodcido

(IL-81P-10,GRO-

0,GRO-P,GRO-Y)

p-quimiocinas: Numerosas células Linfocitos T, macrifagos, Quimictaxis, activation

quimiocina CC: basdfilos

dos dstermnas adyacenkes

(MCPMIP-a;

MIP-P: RANTES!
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G. ALTERACIONES INMUNITARIAS

En condiciones normales el organismo logra diferenciar entre los tejidos propios y los
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cuerpos extrafios gracias al proceso de tolerancia humana inmunitaria, que se adquiere

en el proceso de adaptacion inmunitaria que ocurre en las primeras etapas del desarrollo

humano.

Una alteracion en este sistema ya sea por defecto, por exceso o0 por error puede

ocasionar: autoinmunidad, hipersensibilidad, reacciones alérgicas e inmunodeficiencias.

ALTERACION

INMUNOLOGICA
INMUNODEFICIENC
IAS

DESCRIPCION

Son patologias que se
caracterizan por la
ausencia fisica o
funcional de algun
componente del
sistema inmunitario.
Pueden ser
inespecificas si
afectan a
componentes
inespecificos del
sistema inmunitario,
como los macrofagos
o el complemento, o
especificas si afectan
a los linfocitos o al

tejido linfoide.

CLASIFICACION

PRIMARIAS: Si
son de caracter

congeénito.

SECUNDARIAS:

Si son adquiridas

EJEMPLO

Sindrome de
inmunodeficiencia
severa combinada
(SCID)

Sindrome de
Inmunodeficiencia
Adquirida (SIDA)
por VIH

HIPERSENSIBILIDA
D

Se define como una
respuesta inmune

adaptativa excesiva

1. Hipersensibili
dad inmediata
1.1. Anafilaxia ()

3. Hipersensibili

dad inmediata

@ www.istcge.edu.ec
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ante sustancias 1.2. Respuesta Anafilaxia
normalmente citotéxica (reacciones
inofensivas como: 1.3. Mediada por alérgicas)
alimentos, polen, inmunocomplej Respuesta
medicinas o metales. 0S citotoxica
Por norma general 2. Hipersensibili (Hemadlisis,
tiene como resultado dad retardada eritroblastosis
la lesion de tejidos y 2.1. Mediada por fetal)
puede incluso células Mediada por

causar la muerte.

Neutralizante

Neutralizante

(Miastenia gravis)

inmunocomplej
os (LES, Artritis
reumatoidea)
Hipersensibili

dad retardada

Mediada por
células
(Rechazo a

trasplantes,
dermatitis  de

contacto)

AUTOINMUNIDAD

Se define como
pérdida o ausencia de
tolerancia a lo propio,
situacion en la cual se
desarrolla una
respuesta inmune
frente a
autoantigenos. Estas

respuestas causan

1. Especificas

La
enfermedad
ataca a un

organo

especifico.

2. Sistémicas
Afectan

varios

1. Especificas
(Diabetes
tipo l,
Esclerosis
multiple)

2. Sistémicas
(Lupus
Eritematoso

Sistémico)

@ www.istcge.edu.ec
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dafios en células o organos 0
tejidos como sistemas.
consecuencia de los
mecanismos
fisioldgicos que utiliza
la

respuesta inmune nor

mal.

EJERCICIOS PROPUESTOS

1. ¢Quétipo de células son responsables de la produccion de anticuerpos?
a) Linfocitos T
b) Neutrofilos
c) Linfocitos B

d) Macrofago

2. ¢Cuédl de las siguientes afirmaciones describe mejor la funcion de los linfocitos
T citotoxicos?
a) Secretan anticuerpos para neutralizar patégenos.
b) Fagocitan bacterias y células infectadas.
c) Coordinan la respuesta inmune mediante la liberacion de citoquinas.
d) Destruyen células infectadas por patégenos mediante la liberacion de sustancias

toxicas.

3. ¢Cudl de los siguientes Organos es el principal sitio de maduracion y
diferenciacién de los linfocitos T?
a) Bazo
b) Timo
c) Ganglios linfaticos

d) Médula 6sea

48
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EVALUACION

Marca con una x la respuesta que considere que relfeje su trabajo con la guia

INDICADOR S| NO
Lei las instrucciones completas.
Realicé una lectura consciente y centrada
Realicé las actividades en el tiempo establecido
Investigué mas sobre el tema.
Realice preguntas para el docente

Siento que mi estructura cognitiva mejoro con esta guia.

Reflexiones sobre la Unidad
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Unidad Ill: BACTERIOLOGIA

RESULTADO DE APRENDIZAJE: Adquiere los conocimientos bésicos y necesarios de
bacteriologia, lo que le permitir4 al alumno tener una base sélida en esta y otras asignaturas

que le permitira dar solucion de las diversas patologias del medio.

CONTENIDOS:

N

/

IMPORTANCIA CLINICA

) A.. PRINCIPALES AGENTES BACTERIANOS PATOGENOS DE

50
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A. PRINCIPALES AGENTES BACTERIANOS PATOGENOS DE IMPORTANCIA CLINICA

AGENTE ENFERMEDAD VIA DE MANIFESTACIONES DIAGNOSTICO

BACTERIANO TRANSMISION CLINICAS COMUNES
Leptospira Leptospirosis Se transmite al ser e Tos seca e Clinico
Interrogans humano al contactar e Fiebre e Principalmente
(Gram -) directamente con orina e Dolor de cabeza serologico

o tejidos infectados, o e Dolor muscular

en forma indirecta, a Nauseas, vomitos vy

través de agua o diarrea

suelos contaminados.
La bacteria penetra
principalmente, por
inoculacion a través de
piel erosionada,
mucosas

nasofaringeas, bucal,

genital o conjuntival.

Bordetella Tosferina Se transmite a traves e Ataque de tos Es netamente clinico
parapertussis del contacto  con compulsiva. apoyado en los resultados
(Gram -) secreciones
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Bacillus cereus Intoxicacion

(Gram +) alimentaria
Neisseria Meningitis
meningitidis

(Gram -)

respiratorias
(goticulas) con
conjuntiva o vias
respiratorias,

transmision aérea

Via oral, consumo de
alimentos y/o agua
contaminada.

Existen dos toxinas
responsables: emética
(produce el vomito) y

enterotoxina asociada

a la diarrea.
Las personas
transmiten estas

bacterias a través de
las secreciones
respiratorias o de la
garganta (como al

botar saliva o escupir).
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En infantes menores se de cultivo bacteriologico de
puede observar secrecion orofaringea.
episodios de apnea.

Rinorrea

Fiebre leve de 38.9°C o

menos.

Diarrea

Dolor abdominal Clinico

Diarrea e Coprocultivo
Nauseas y vomito e Serologia

Fiebre. e Clinico

Cefalea e Serologico

Vémito e Estudio de liquido
Rigidez de nuca cefalorraquideo

Signos meningeos

Erupcién cutanea.
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Streptococcus
(Gram +)

S. pyogenes:

Faringitis,
amigdalitis,

infecciones de la

piel 'y heridas,
septicemia, fiebre
escarlatina,
neumonia, fiebre
reumatica.
S. agalactiae:
Septicemia
puerperal o]
neonatal,
meningitis,

infecciones de la

Generalmente, esto

ocurre al tener
contacto cercano (al
toser o besar) o de
larga duracion (cuando
las personas viven
juntas).

Se propagan de
maneras diversas, por
ejemplo, a través de la
tos o los estornudos, a
través del contacto con
heridas o  Ulceras
infectadas, o durante el
parto vaginal (de la

madre al hijo).

Depende del tipo de infeccion

que causa.
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Cultivo de muestra
faringea.

Exudado faringeo.
Cultivo de secrecion
de herida

Examen de sangre
Anti-DNasa B
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Klebsiella
pneumoniae
(Gram -)

Clostridium
perfringens

(Gram +)

piel, endocarditis,

artritis séptica.

S. pneumoniae:
Neumonia,
sinusitis, otitis,
meningitis,

endocarditis,
artritis séeptica.

S. viridians:

Endocarditis,
caries dental,
abscesos.
v Neumonia
v ITU
v' Espondilitis
anquilosante

v' Septicemia

Gangrena gaseosa

Se transmite  por
contacto directo con la
piel y mucosas del
paciente afectado
puede ser mediante el
contacto con heces,
orina o heridas.

Se transmite a través
de contacto con

heridas contaminadas,

Depende del tipo de patologia

que ocasione.

Hinchazo6n dolorosa de
la piel.

Enrojecimiento
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Estudio radiografico.
Cultivo de muestras

obtenidas

Andlisis de sangre.
Cultivo de liquido o

tejido.

54



Vibrio
(Gram -)

Nocardia

(Gram +)

Shigella
(Gram -)

cholerae Colera

Nocardiosis

v' Shigellosis
v Enterocolites

necrozante

transmision piel con
piel.

Via fecal oral.

La nocardiosis se
adquiere por inhalacion
o traumatismos, es una
infeccibn aguda o
cronica, a menudo
diseminada, supurativa
o granulomatosa

Transmision feca oral

Secrecion alrededor de
la herida

Dolor abdominal
Nauseas

Fiebre

Diarrea (tipo agua de
arroz)

Deshidratacion

Depende del tipo de infeccion

puede provocar sintomas y

signos relacionados a
neumonia 0 infecciones
cutaneas

e Apneas

Alteracion del patrén
respiratorio

Distension abdominal
Restos gastricos
Abdomen doloroso

Voémitos
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e Cultivo de moco de

las heces fecales

e Examen
microscopico (o]
cultivo ”

¢ Identificacion de las

especies de Nocardia

e Deteccion de sangre
en materia fecal
¢ Radiografias de

abdomen
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Serratia
(Gram -)

Pseudomona
Aeruginosa
(Gram -)

Enterobacter
(Gram -)

Infecciones de las
heridas
quirargicas, en el
SNC, tracto
urinario, torrente
sanguineo.
Neumonia y otras
infecciones
respiratorias.
v' Foliculitis
v/ Otitis externa
aguda
v Neumonia
Bronquitis
Infecciones
urinarias
Infecciones del
tipo:
v' Estomacal

v Urinaria

Requiere de la
expresion flagelar para
adherirse a la célula
epitelial. El patégeno

ingresa a la célula

Por contacto directo o

fomites.

Por contacto directo o

fomites.

e Diarrea
Depende del tipo de patologia

o sitio de infeccion.

Depende del tipo de patologia

0 sitio de infeccion.

Depende del tipo de patologia

o0 sitio de infeccion.
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Cultivo del agente patégeno
de la sangre y cultivos de
orina, secreciones
bronquiales o lavado bronco

alveolar

Cultivo del agente patdgeno
de la sangre y cultivos de

orina, secreciones.

Examen de laboratorio de
muestras extraintestinales y

de material fecal
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Treponema
Pallidum
(Gram -)

Sifilis

Torrente

circulatorio

Respiratorias
De herida

quirargica
De
guemaduras
Endocarditis
Artritis
séptica

Osteomielitis

Causa la infeccion al
penetrar en la piel o en
las membranas
mucosas rotas, por lo
general de los

genitales.
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Ulcera en los genitales, Andlisis de sangre, liquido
boca, piel o el recto. cefalorraquideo y pruebas
Inflamacion de los treponémicas

ganglios linfaticos.

Fiebre

Falta de apetito

Dolores musculares y

articulares
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Salmonella typhi Fiebre tifoidea
(Gram -)

Campylobacter  Enterocolitis
jejuni

(Gram -)
Mycobacterium  Tuberculosis
tuberculosis

(Gram + 0 -)

Transmisiéon fecal oral.
Consumo de alimentos

y agua contaminada.

Transmision fecal oral.
Consumo de alimentos

y agua contaminada.

Exclusivamente por via
aérea. Se propaga
cuando una persona
infectada tose,
estornuda, habla o

canta
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Dolor abdominal Coprolégico
Nauseas
Fiebre

Diarrea

Dolor abdominal con Coproldgico

colicos

Fiebre

Nauseas y vomitos

Tos productiva por mas e Examen cutaneo en
de 15 dias. donde se realiza una
pequeia
tuberculina PPD.

Pérdida de peso inyeccion
ponderal
e Andlisis de sangre.
¢ Radiografias.
e Cultivos de esputo.

e Tincion de BAAR
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Haemophilus v Neumonia
influenzae v' Meningitis
(Gram -)

Listeria Meningitis
monocytogenes

(Gram +)

Mycobacterium Lepra

leprae

Forma parte del
microbiota normal de la
nariz y garganta, sin
embargo, puede
moverse a otras zonas
generando

infecciones.

Se transmite por via

aérea.

Transmision fecal oral.
Consumo de alimentos

y agua contaminada.

Se contagia por dos

vias la primera por

Fiebre y escalofrios. o
Cansancio excesivo.

Dolor de estébmago.

Nauseas, con 0 sin
vomitos.

Diarrea.

Ansiedad.

Falta de aire o dificultad

para respirar.

Estado mental alterado

Cefalea o

Fiebre o

Nauseas o

Vomitos

Rigidez de nuca o
[ J

Ulceras cutaneas .
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Pruebas de fluido

sanguineo o espina

Estudio del LCR
Hemocultivos
Muestras otorrino
faringeas

Muestras de heces
Resonancia

magnética cerebral

Biopsia de la piel.

Lepromina cutanea
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(BAAR +)

Chlamydia Clamidiasis
trachomatis

(Gram -)

Corynebacterium Difteria
diphteriae

(Gram +)

contacto directo con
las lesiones cutaneasy
por goticulas a través
de las vias
respiratorias.

Infeccibn  por  via
sexual, la bacteria
tiene tropismo propio
en por el epitelio

vaginal.

Se propagan de
persona a persona, por
lo general a través de
gotitas  respiratorias,
como al toser o

estornudar.

Falta de sensibilidad en
la piel

Debilidad muscular

Disuria

Dispareunia

Dolor pélvico

Flujo vaginal anormal y

de mal olor.

Secrecion nasal
acuosa y en ocasiones
con sangre

Fiebre

Tos perruna
Odinofagia

Disfagia

Disnea

Placas de exudado en
orofaringe (color

blanquecino grisaceo)
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Cultivo
Métodos de
deteccion de ADN
Métodos de
deteccion de
antigenos
Examen

microscopico directo
Cultivo

Prueba de
toxigenicidad  (Test
de Elek)

PCR

60



Staphylococcus
(Gram +)

Clostridium
botulinum

(Gram +)

v

Invasion
directade los
tejidos.
Neumonia
nosocomial.
Endocarditis
Osteomelitis
Artritis
séptica
Impétigo
Meningitis
Forunculo
facial
Toxinfeccion

alimentaria

Botulismo

Se transmite a través
de contacto directo con
el agente causal o por
el contacto con fémites

contaminados.

La puerta de entrada
de la toxina botulinica
puede ser la mucosa
gastrointestinal,

conjuntivas o epitelio

respiratorio.

Depende del tipo de infeccion o
que produzca. o
[}

[}

e Disfagia o

e Xerostomia

e Debilidad facial en o
ambos lados del rostro

e Vision borrosa

e Caida de los parpados
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Exploracion fisica
Tincién de Gram

Cultivo de la muestra

Pruebas de
sensibilidad con
metacilina
Identificacion en
heces

Prueba de ELISA
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Helicobacter Gastritis

pylori
(Gram -)

Yersinia Pestis Peste bubdnica

(Gram -)

Clostridium Tétano
tetani

(Gram + 0 -)

Es importante
identificar que la toxina
es la que cuenta con la
capacidad patogénica.
Se trasmite de una
persona a otra
por contacto  directo
con la saliva, el vémito

o las heces.

Se transmite entre los
animales y los
humanos por
la picadura de pulgas
infectadas,  contacto
directo con tejidos
infectados o inhalacion
de goticulas
respiratorias
infectadas.

El tétanos se contagia
a través de un corte o

de una herida profunda

Nauseas, vomitos vy
calambres
abdominales

Paralisis

Pirosis

Nauseas

Hiporexia

Dispepsia

Meteorismos

Tos con sangre

Disnea

Nauseas y voOmito
Fiebre

Cefalea

Presencia de

tumefacciones
dolorosas ganglionares

(bubones)

Espasmos vy rigidez de
los musculos de la

mandibula

e Analisis de sangre

e Analisis de heces

e Muestras de sangre
e [Esputos

e Aspirado ganglionar

e Exploracion clinica
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gue se contamina con

el microrganismo.

Rigidez de los
musculos del cuello
Presencia de risa
sardénica como signo
patognomaonico.
Puede llegar a tener
una postura de
completa rigidez
corporal denominada

opistotonos.
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EJERCICIOS PROPUESTOS

1. ¢Cual de las siguientes bacterias es conocida por causar infecciones del tracto

urinario?

a) Staphylococcus aureus

b) Escherichia coli

c) Streptococcus pyogenes
d) Pseudomonas aeruginosa

2. ¢Cuél de las siguientes bacterias es conocida por causar infecciones
transmitidas por alimentos?
a) Clostridium difficile
b) Salmonella entérica
c) Helicobacter pylori

d) Mycobacterium leprae

3. ¢Cuadl de los siguientes microorganismos es una causa comun de infecciones
del tracto respiratorio superior, como faringitis y amigdalitis?
a) Streptococcus pneumoniae
b) Neisseria gonorrhoeae
c) Streptococcus pyogenes

d) Mycobacterium tuberculosis
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EVALUACION

Marca con una x la respuesta que considere que relfeje su trabajo con la guia

INDICADOR S| NO
Lei las instrucciones completas.
Realicé una lectura consciente y centrada
Realicé las actividades en el tiempo establecido
Investigué mas sobre el tema.
Realice preguntas para el docente

Siento que mi estructura cognitiva mejoro con esta guia.

Reflexiones sobre la Unidad

65
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UNIDAD IV: BACTERIOLOGIA

RESULTADO DE APRENDIZAJE: Interpreta los resultados parasitologicos que causan
enfermedades en el ser humano, realizando la programacién y el mantenimiento de los

equipos.

CONTENIDOS:

A. CLASIFICACION DE LOS PARASITOS, MORFOLOGIA, CICLO
EVOLUTIVO.

B. PARASITOSIS INTESTINALES

C. PARASITOSIS HEMATICAS

Los parasitos cumplen una relacion simbiotica en la que son dependientes de un organismo

denominado huésped, para desarrollar su ciclo de vida, en este punto es necesario

determinar que los parasitos tienen.

CICLO DIRECTO CICLO INDIRECTO

e ElI desarrollo del parasito se e Necesita huéspedes
realiza en un solo huésped y en intermediaros y un huésped
el ambiente. definitive.
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ENTAMOEBA
HISTOLYTICA

B. PARASITOS INTESTINALES
CICLO EVOLUTIVO

NOMBRE DEL

PARASITO

e Mature cysts
ingested

Q Infective stage

é Diagnostic stage

\ =\

3 5
A Noninvasive colonization ‘3-‘// o'&
B Intestinal disease @* ﬁ o <
Cysts and trophozoites
passed in feces

8 exaintestinal disease

A\ @ Trophooites 4

Excystation Tro p?\ozoi(e

(4]

Exits host
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ENFERMEDAD

AMEBIASIS

GIARDIA LAMBLIA

| Contamination of water, foed, or
{ handsfomites with infective cysts.

Trophozoites are also
passed in stool but
they do not survive in

the envirunrrent.{"".‘»\]
(L A

B
A\ = infeciive Stage iy k’

A= Diagnostic Stage A Cyst

GIARDASIS
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OXIUROS

A Embryonated eggs
ingested by human

A Eggs on perianal folds
Larvae inside the eggs

mature within 4 to 6 hours.

A‘ Infective Stage
’ A= Diagnostic Stage

» SHEALTHIEN: PEOPLE"

http:iwww.dpd.cde. gov/dpdy

Larvae hatch
in small intestine

Adults in lumen
of cecum

o Gravid 9 migrates
to perianal region
at night to lay eggs

OXIURASIS

TAENIA SOLIUM

Embryonated eggs
ingested by human host.

©  £ous or gravid proglottids in feces
and passed into environment.

‘% Infective stage

4 Diagnostic stage

6DPDx

Taenia solium

@ Cstcerci may developin
any organ, most commonly

() in subcutaneous tissues,
4 brain, and eyes.

e Oncospheres hatch,
penetrate intestinal

wall, and circulate to

musculature. 3

Cysticercosis

Oncospheres hatch, penetrate intestinal
wall, and circulate to musculature,

L4 'ﬁ o Oncospheres develop
e O into cysticerci.

Embryonated eggs and/or gravid
proglottids ingested by normal
intermediate host (swine). e "

Humans acquire intestinal
tapeworm infection via
consumption of cysticerci
in meat.

Taeniasis

89 scolex
4

=%
© Adults in small intestine

4%

TENIASIS
CISTICERCOSIS
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ASCARYS
LUMBRICOIDES

6DPDx

o @ Ingestion of

Embryonated
eggwith L3
larva

N

Hatched larvae enter
circulation and migrate %
to lungs.

@ Infective stage

4 Diagnostic stage

Ascaris lumbricoides

Larvae are coughed up
and swallowed, re-entering
the gastrointestinal tract.
Maturation proceeds in the
small intestine.

04

embryonated eggs

d

Adults in small intestine

\y 4
4 © reniiea e

4 © unerimedens
(will not undergo
further development)

ASCARIASIS

TAENIA SAGINATA

Oncospheres halch,
penetrate intestinal
wall, and circulate,
to musculature

Cattle (T. saginata) and pigs (T, sofium)

ADnmpmms develop
inta cysticerci in muscle

o Humans infactad by ingesting

@-—— wunmrmkw infected meal

T saginata T, solum

Scolex attaches Io intestine

become infected by ingesting vegetation
by eggs or gravid proglotti

AN

A= ntective Stage
AE Diagnostic Stage

T saginata T solium

Eggs or gravid proglottids in feces
and passed into environment

TENIASIS
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c. PARASITOS HEMATICOS

ENFERMEDA

NOMBRE DEL CICLO EVOLUTIVO

PARASITO D)

GENERO MALARIA

PLASMODIUM
A< Irfective Slage
A Diagrostic Stage

Human Liver Stages

Mosquito Blages

Y

wyM

\ Mosguio lakes A )
§ biood mee €20 erytvocyti Cyche

Helware of N e -

0 oyl / A\lw.u ey f \ ' ('u plured ._.. 2on * 0

. oot
AT

K
F.:\..- d
‘ p Human Blood Stages
Fvratae
- vophare

o \ v ,J » . X

"
i
“r
.’.
\
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N TOXOPLASM
TOXOPLASMA ,\ 0sls

GONDII

Ovoqu istes

A

@ Taquizoitos <@»
@ | @

Transmisién
trasplacentaria

Quistes tisulares

EJERCICIOS PROPUESTOS

1. ¢Cual de los siguientes parasitos se presentan a nivel intestinal?

a) Tifa capitis
b) Ascaris lumbricoides

c) Plasmodium

71
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2. ¢Cual de los siguientes parasitos es transmitido principalmente a través de la

picadura de mosquitos infectados?
a) Taenia solium
b) Ascaris lumbricoides
¢) Plasmodium falciparum

d) Enterobius vermicularis

3. ¢Cual de las siguientes enfermedades es causada por un parasito que se

transmite a través del contacto directo con agua o alimentos contaminados?

a) Malaria
b) Teniasis
c) Amebiasis

d) Leishmaniasis

EVALUACION

Marca con una x la respuesta que considere que relfeje su trabajo con la guia

INDICADOR S|
Lei las instrucciones completas.
Realicé una lectura consciente y centrada
Realicé las actividades en el tiempo establecido
Investigué mas sobre el tema.
Realice preguntas para el docente

Siento que mi estructura cognitiva mejoro con esta guia.
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