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Constitucion celular bacteriana

Las células bacterianas poseen alrededor de un 70% de agua.

Estan constituidas por biomoléculas como glucidos (el glucégeno es
el mas abundante), lipidos, proteinas y acidos nucleicos.

Las proteinas constituyen mas de la mitad de su masa celular.

Aunque el tamano de las bacterias esta determinado
genéticamente, puede estar influido por ciertas condiciones
ambientales como disponibilidad de nutrientes, presencia de sales,
temperatura, etc.

Existen bacterias que miden 0,2 micrémetros (Haemophilus
influenzae) y bacterias gigantes que miden 0,5 mm (Epulopiscium).

Como consecuencia de su pequeno tamano es indispensable su
visualizacion a través del empleo de microscopios y técnicas de
microscopia adecuadas.



Organizacion celular de las bacterias

Membrana plasmatica: constituida por una bicapa lipidica y
proteinas asociadas, puede presentar prolongaciones o pliegues
hacia el interior de la célula que aumentan su superficie

Citoplasma: posee aspecto casi homogeéneo por |la ausencia de
organelas, aunque presenta numerosos ribosomas mas pequefios
que los de las células eucariontes, donde se sintetizan proteinas.

Pared celular: Rodea la membrana plasmatica, es porosa y permite
el paso de sustancias. Puede ser rigida o flexible y, en algunos
procariontes, como por ejemplo los micoplasmas, esta ausente.

ADN: Formado por una sola molécula circular que se duplica antes
de la division celular, y pequenas cantidades de material genético
llamadas plasmidos, que muchas veces le confieren a la bacteria
resistencia a los antibioticos.



Organizacion celular de las bacterias

Fimbrias: Son apéndices filamentosos, cortos y numerosos que
cubren la superficie, cuya funcion es la adhesion.

Pelos o pili: Poseen forma cilindrica. Su principal funcion es permitir
la adhesidn de ciertas bacterias a una fuente alimenticia. Pueden
intercambiar material genético.

Flagelos: Son extensiones largas y delgadas. Se ubican distribuidos
en toda la superficie o en forma de penacho en un polo celular.

Capsula: Estructura inerte que permite adherirse a otras células o
protegerse contra las células fagociticas y/o anticuerpos del
individuo.

Esporas: Estructuras extremadamente resistentes que ciertas
bacterias producen cuando enfrentan condiciones ambientales
hostiles, como falta de nutrientes, temperaturas extremas o
sequedad.



Célula bacteriana
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Métodos de estudio

* El microscopio optico permite ampliar el tamano de las
imagenes aumentando el poder de resolucion.

* Los objetos que van a ser observados al microscopio se
denominan preparados, que normalmente se elaboran
depositando una gota de la muestra sobre un vidrio
(portaobjetos) dejandola secar y tifnéndola mediante |la
aplicacion de colorantes especificos.

* El aspecto microscopico incluye el tamano, la formay la
disposicion de los gérmenes al igual que la capacidad de
captar un colorante.



Clasificacion de las bacterias

e Segun forma
— Cocos: forma esférica
— Bacilos: forma de baston
— Espirilos: forma de espiral
— Vibriones: forma de coma

e Segun su pared celular (tincion de Gram)
— Gram positivas

— Gram negativas

* Segun requerimientos de oxigeno
— Aerobias
— Anaerobias



Clasificacion segun necesidad de O,

Anaerobias: crecen en ausencia de oxigeno.

Anaerobias estrictas: mueren en presencia de oxigeno.

Aerobias: utilizan oxigeno durante su crecimiento.

Aerobias estrictas: mueren en ausencia de oxigeno.

Facultativas: pueden vivir en condiciones de aerobiosis y
anaerobiosis de forma alternada.



Tincion de Gram

En 1884 el cientifico danés Hans Christian Gram desarrollo una
técnica de tincion utilizando colorantes que permiten diferenciar
bacterias segun la composicion de su pared celular.

A partir de esta distincion se las clasifica en:
— Bacterias Gram positivas (se combinan con los colorantes)
— Bacterias Gram negativas (no se combinan)

Las bacterias Gram positivas presentan grandes cantidades de
peptidoglucano en su pared celular, mientras que las Gram
negativas lo tienen en una minima proporcion.

Esta técnica es una prueba rapida y simple que permite
distinguir entre las dos clases de bacterias y asi poder comenzar
un tratamiento.



Otras técnicas de tincion

Hay bacterias que no pueden ser clasificadas mediante la tincion
de Gram como las micobacterias, que solo pueden distinguirse
mediante una tincidn acido-alcohdlica también [lamada de
Ziehl-Neelsen

Las bacterias acido-alcohol resistentes, como el bacilo causante
de la tuberculosis o lepra, se ven de color rojo y los demas se
ven azules o verdes.

Existen muchas otras tinciones para observar estructuras
especiales en las bacterias.

Se pueden observar asi capsulas, flagelos, etc.



Reproduccion bacteriana

e Las bacterias normalmente se multiplican por fision
transversal binaria y luego se separan, pero en algunas
especies las células hijas pueden permanecer unidas entre si.

 Cuando permanecen unidas dos células se forman:
— diplococos (forma esférica)
— diplobacilos (forma alargada)

* Siluego de la division las células permanecen unidas por mas
tiempo se formaran:

— estreptococos (cadenas de cocos)
— estafilococos (racimos irregulares)
— estreptobacilos (cadenas de bacilos)



BACTERIAS

FISION BINARIA

Hablamos de un mecanismo de reproduccién asexual
propio de los seres vivos unicelulares, es decir,
organismos procariontes: bacterias y arqueas.

Cromosoma bacterial (ADN)

Origen de replicacién se abre
y comienza a duplicar el ADN

La célula se elonga, los origenes
se mueven hacia los extremos

Se comienza a formar
un septo en la célula

Finalmente se divide en
dos células identicas




Crecimiento bacteriano

El crecimiento bacteriano que se da naturalmente es conocido
como in vivo

El crecimiento bacteriano fuera de su habitat natural se
denomina crecimiento en cultivo

Un cultivo es una poblacion de microorganismos que crece en
un ambiente artificial, y el soporte que permite su
crecimiento fuera de su habitat se llama medio de cultivo.

Los medios de cultivo permiten obtener poblaciones de
bacterias in vitro (fuera de su ambiente natural)



Cultivos puros

Para poder estudiar los diferentes agentes patdgenos es necesario
desarrollar cultivos puros, es decir aislar los componentes que
pertenecen a una especie y aumentar la poblacion de estos en un
medio de cultivo artificial.

Para obtener estos cultivos puros se parte de muestras que son
recolectadas de pacientes: orina, sangre, aspirado nasofaringeo,
etc.

Se siembra la muestra en soporte (placa) que contiene un medio de
cultivo sdlido, logrando que cada bacteria viable aislada se
desarrolle hasta formar un cumulo de bacterias, que se observa
como una colonia aislada.

Es por ello que las bacterias viables que existen en una muestra se
miden y son denominadas unidades formadoras de colonia (UFC).



Bacterias de relevancia para humanos

Staphylococcus aureus
Staphylococcus epidermidis
Streptococcus pyogenes
Streptococcus agalactiae
Streptococcus pneumoniae
Neisseria meningitidis
Neisseria gonorreae
Corynebacterium difteriae
Bordetella pertussis
Clostridium botulinum

Clostridium tetani
Clostridium difficile
Escherichia coli

Salmonella entérica
Haemophilus influenzae
Helicobacter pylori
Treponema pallidum
Mycobacterium tuberculosis
Mycoplasma pneumoniae
Klebsiella pneumoniae



Staphylococcus aureus

Estructura y morfologia
* Coco Gram positivo
* Se agrupa en racimos

Enfermedades principales

* Infecciones cutaneas

e Celulitis

e Abscesos

* Neumonia

e Osteomielitis

* Endocarditis

* Sepsis

* Sindrome de shock toxico

Tratamiento antibiotico: penicilinas resistentes, cefazolina, vancomicina, linezolid.



Staphylococcus epidermidis

Estructura y morfologia
* Coco Gram positivo
e Se agrupa en racimos

Enfermedades principales

* Infecciones asociadas a catéteres

e Protesis infectadas

* Endocarditis en valvulas protésicas
* Infecciones intrahospitalarias

Tratamiento antibidtico: vancomicina, linezolid.




Streptococcus pyogenes

Estructura y morfologia
* Coco Gram positivo
e Disposicidon en cadenas

Enfermedades principales

* Faringitis |
e Escarlatina f-
« Impétigo |

* Fascitis necrotizante

* Fiebre reumatica

* Glomerulonefritis postestreptocdcica
* Mastitis

Tratamiento antibiotico: Penicilina, Amoxicilina, Cefalosporinas, etc.



Streptococcus agalactiae

Estructura y morfologia
* Coco Gram positivo.
* (Cadenas.

Enfermedades principales

e Sepsis neonatal.

* Meningitis neonatal.

* Infecciones en embarazadas.

* |nfecciones urinarias.

Tratamiento antibidtico: Penicilina, Ampicilina, Cefalosporinas.



Streptococcus pneumoniae

Estructura y morfologia
* Diplococo Gram positivo.
* Encapsulado.

Enfermedades principales
 Neumonia.
e Otitis media.

* Sinusitis.
* Meningitis.
* Sepsis.

Prevencion / vacuna: Vacuna nheumococo conjugada
1° dosis: 2 meses
2° dosis: 4 meses
Refuerzo: 12 meses

Tratamiento antibiotico: Penicilina, Ceftriaxona, Levofloxacina, Vancomicina, etc.



Neisseria meninigitidis

Estructura y morfologia

* Diplococo Gram negativo.
 Forma de grano de café.

* Encapsulado.

 Enfermedades principales
* Meningitis meningocdcica.
* Meningococcemia.
e Sepsis fulminante.

Prevencion / vacuna: Vacuna contra meningococo.
1° dosis: 3 meses. 2° dosis: 5 meses.
1° refuerzo: 15 meses. 2° refuerzo: 11 anos.

Tratamiento antibidtico: Ceftriaxona, Penicilina, Rifampicina.



Estructura y morfologia

Enfermedades principales

Neisseria gonorreae

Diplococo Gram negativo.

Gonorrea

Uretritis

Cervicitis

Enfermedad inflamatoria pélvica

Conjuntivitis neonatal

Prevencidon: mediante preservativo.

Tratamiento antibidtico: Ceftriaxona, Azitromicina, Quinolonas.



Corynebacterium difteriae

Estructura y morfologia

e Bacilo Gram positivo.

* Pleomorfico.

* Forma de “letras chinas”.

Enfermedades principales
e Difteria respiratoria.
* Miocarditis.

* Neuropatias por toxina.

Prevencion / vacuna: Vacuna doble (DT) o triple bacteriana (DTP).

Tratamiento antibidtico: Penicilina, Eritromicina.



Bordetella pertussis

Estructura y morfologia “ EEXEEEY
* Cocobacilo Gram negativo.

e Aerobio estricto.

Enfermedades principales

* Tos convulsa o coqueluche.
* Neumonia.

* Apneas en lactantes.

Prevencion / vacuna:
Vacuna triple bacteriana DTP / dTpa.

Tratamiento antibidtico: Azitromicina, Claritromicina, Eritromicina.



Clostridium botulinum

Estructura y morfologia
« Bacilo Gram positivo. -— -

* Anaerobio. % \ ==
 Formador de esporas. - <7 \
Enfermedades principales > @

« Botulismo alimentario. 1 / ﬁ - I

 Botulismo infantil.

e Paralisis muscular flacida. =D ﬂ - j

Prevencion: seguridad alimentaria.

Tratamiento antibidtico: Antitoxina botulinica, Metronidazol, Penicilina en algunas
formas.



Clostridium tetani

Estructura y morfologia \ -~ f :
e Bacilo Gram positivo. Y

* Anaerobio.
* Esporas terminales (“palillo de tambor”). \ ?I \

Enfermedades principales \ \
« Tétanos. o~ r‘ / ‘.

* Espasmos musculares. ‘
* Rigidez generalizada. / \
\ -t

Prevencion / vacuna:
Vacuna antitetanica doble bacteriana (DT) o triple bacteriana (DPT)

Tratamiento antibidtico: Metronidazol, Penicilina.



Clostridium difficile

Estructura y morfologia
e Bacilo Gram positivo.
* Anaerobio.

* Esporulado.

Enfermedades principales
* Diarrea asociada a antibioticos. __
« Colitis pseudomembranosa. T S s

AccV  Spot Magn Dl ‘I.-’D Exp |—| 10 pm

12.0 kY 3.0 3006x SE 3351

Prevencion:
Mediante higiene y uso racional de antibidticos.

Tratamiento antibidtico: Vancomicina, Fidaxomicina, Metronidazol.



Escherichia coli

Estructura y morfologia

* Bacilo Gram negativo.
* Enterobacteria.

* Anaerobio facultativo.

Enfermedades principales
* |[nfeccién urinaria.

* Gastroenteritis.

* Sepsis.

* Meningitis neonatal. WV )
e Sindrome urémico hemolitico (SUH) ) G &

Tratamiento antibidtico: Nitrofurantoina, Cefalosporinas, Piperacilina-
tazobactam, Carbapenemes, Quinolonas (ciproflaxacina, norfloxacina).



Salmonella entérica

Estructura y morfologia

* Bacilo Gram negativo.
* Enterobacteria.

e Movil.

Enfermedades principales
* Gastroenteritis.

* Fiebre tifoidea.

* Bacteriemia.

Tratamiento antibiotico:
Ceftriaxona, Azitromicina, Ciprofloxacina.



Haemophilus influenzae

Estructura y morfologia
* Cocobacilo Gram negativo.
* Encapsulado en algunas cepas.

Enfermedades principales

* Meningitis. ol
 Epiglotitis. oy

, £
* Neumonia. Vi
Otitis. .

-'---—.."

Prevencion / vacuna: Vacuna Hib - Quintuple: 12 dosis: a los 2 meses. 22 dosis: a los 4
meses. 32 dosis: a los 6 meses. Refuerzo: entre los 15 y 18 meses.

Tratamiento antibidtico: Ceftriaxona, Amoxicilina-clavulanico.



Helicobacter pylori

Estructura y morfologia
e Bacilo curvo Gram negativo.

Flagelado.

 Enfermedades principales
* @astritis.

 Ulcera gastrica.

 Ulcera duodenal.

e Cancer gastrico.

Tratamiento antibidtico: Claritromicina, Amoxicilina, Metronidazol.



Treponema pallidum

Estructura y morfologia
 Del género “Espiroquetas”.
* Muy delgada y movil.

Enfermedades principales: Sifilis
Prevencion:

Mediante preservativo
Control prenatal (sifilis congénita).

Tratamiento antibidtico: Penicilina.



Mycobacterium tuberculosis

Estructura y morfologia

e Bacilo acido-alcohol resistente.
e Aerobio estricto.

* Crecimiento lento.

Enfermedades principales:
Tuberculosis (TBC)

Prevencién /vacuna: Acc.V  Spot Magn Det WD Exp f—x-—-—| 2 um

30.0 kV-3.0 15549x SE 74 O jhe 4
Vacuna BCG (en RN)

Tratamiento antibidtico: Isoniazida, Rifampicina, Pirazinamida, Etambutol



Mycoplasma pneumoniae

Estructura y morfologia

e Bacteria sin pared celular.
* Pleomorfica.

 Muy pequeia.

Enfermedades principales
 Neumonia atipica.

* Faringitis.

* Bronquitis.

Tratamiento antibiotico:
Macrélidos, Doxiciclina, Fluoroquinolonas.



Klebsiella pneumoniae

Estructura y morfologia

* Bacilo Gram negativo.
* Encapsulado.

* Enterobacteria.

r

Enfermedades principales / / # - :
{ & 5 £
*  Neumonia. : ’( WP BE
y: . . A -’.0{ . q ;
* Infeccion urinaria. j !} el
. ™
* SepSIS- » 2(;:?]%;\!3530‘ 23089x gg ‘fN? Exp |—‘ Ui

3

> U

* Infecciones hospitalarias.

Tratamiento antibidtico: Cefalosporinas, Carbapenemes, Colistina.
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