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RESUMEN

Las bacterias llegan al espacio subaracnoideo y la meninges a través de la diseminacion hematdgena. Las bacterias también pueden llegar a las meninges desde
estructuras cercanas infectadas o a través de un defecto congénito o adquirido en el craneo o la columna vertebral. En los cuales los agentes etiologicos mas
comunes encontramos Streptococo pneumoniae (neumococo), Haemopylus influenzae (Hemofilo), Neisseria meningitidis (meningococo), Listeria monocytogenes
(Listeria).

RESULTADOS

S.pneumoniae formas de invasion

INTRODUCCION

Streptococo pneumoniae (neumococo) portadores asintomaticos
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tanto a nino como en el ancianos y constituyen en la actualidad, una de las saranasales  medio Pulmén Eﬂﬂﬂrifemia+ —
enfermedades muy importante ya que afectan directamente a las meninges. \ l .
La infeccion neumococica van a presentar un interés muy grande por las
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locales como invasoras, permanece con una elevada tasa a pesar de los S

antibioticas. Ademas de esto las muerte por infeccion
neumococica grave ocurren en los primeros 5 dias de la enfermedad a pesar
del tratamientos.
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CONCLUSIONES

v la enfermedades causadas por microrganismos bacterianos
especificamente Streptococo pneumoniae muestras afecciones clinicas del
sistema nervioso central y otros sistemas incluyen diferentes cuadros
sintomatolégicos como: cefalea, rigidez en el cuello, fiebre.

Figura 1. Capas de la meninge

METODOLOGIA

Se realizé una revision de casos clinicos, articulos originales y de revision en bases de
datos indexadas (CDC Meningitis bacteria, 15 de Julio del 2021). Para este poster de
investigacion, los términos MeSH utilizados para la busqueda de articulos y el proceso
de seleccion fueron palabras claves que utilizaron para encontrar: meningitis,
bacterias, neumococo, los articulos Solo 10 articulos fueron seleccionados para la
realizacion de este trabajo de investigacion.
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RESULTADOS

Aborigenes australianos (1985-90)
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Figura 3. Porcentaje de enfermedad invasiva neumocadcica en nifios por debajo de los 2 aios es muy elevada
entre los aborigenes australianos y bajo entre los nifos suecos..
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