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“CRECIMIENTO Y DESARROLLO EN LA ETAPA PRENATAL Y DEL RECIEN
NACIDO"
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Organos reproductores masculinos.
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Espermatogénesis: Las células espermatogénicas (espermatogonios) se
encuentran en el epitelio estratificado de los tubulos seminiferos, distribuidas
en fres o cuatro capas, caracterizadas por estar mds diferenciadas
conforme se aproximan a la luz del tUbulo, hasta llegar a transformarse en
espermatozoides cuando quedan libres. Este fendmeno se denomina
espermatogénesis; comprende dos mecanismos de multiplicacion celular:

a) Reduccion del nUmero de cromosomas, de ser diploide pasan a ser
haploides.

b) Diferenciacion celular (espermiogénesis).

Ovogeénesis: Cada foliculo ovdarico estd constituido por un évulo inmaduro
(ovocito) rodeado de células epiteliales, el cual se observa como una célula
esférica con nUcleo grande y un nucleolo notable; el citoplasma es opaco
y finamente granular. El ovogonio o célula germinal primitiva femenina
contiene un nuUmero diploide de cromosomas ; se divide por mitosis para
producir los ovocitos primarios en el ovario fetal. La division meidiotica se
inicia en la novena semana de vida infrauterina (ovogénesis); tiene la
particularidad que, una vez pasada la profase, detiene su desarrollo, lo cual
sucede mds o menos al nacimiento y reinicia su division cuando se presenta
la pubertad.

Crecimiento intrauterino.

e El crecimiento infrauterino ocurre durante el periodo embrionario, la
organogénesis y el periodo fetal.

e El periodo embrionario temprano transcurre durante las fres primeras
semanas del embarazo y en €l los agentes teratogénicos pueden
ocasionar dano severo al feto.

® E| periodo embrionario tardio comprende de la cuarta a la octava
semanas de gestacion. Al fi nal de este periodo los principales érganos
y sistemas ya se han establecido. La mayor parte de las anomalias
congénitas detectadas al nacimiento tiene su origen en este periodo.

® E| periodo fetal se extiende desde la novena semana de gestacion
hasta el nacimiento.

® FE| crecimiento fetal resulta de importantes interrelaciones
fetoplacentarias-maternas y de la participacion placentaria vy
ambiental de numerosos factores de crecimiento.

® Durante este periodo de la vida, eventos adversos pueden ocasionar
cambios heredables en la cromatina del feto que alteran la expresion



genética, sin variaciones en la secuencia de ADN, que se relacionan
con la aparicion de eventos moérbidos en la vida adulta.

® Para evaluar el crecimiento infrauterino es necesario compararlo con
patfrones de referencia de la misma poblacién, ftomando en cuenta
la edad gestacional y sexo.

El crecimiento es el incremento en peso y talla del organismo o de cada uno
de sus componentes

El desarrollo: comprende la capacidad de madurez funcional de los
elementos mencionados, incluido el desarrollo psicoldgico

Las manifestaciones principales del RN estdn encaminadas a regularizar
funciones fisiolégicas en su nuevo ambiente, y a presentar reacciones
reflejas.

Tipos de crecimiento:

e Aparatos y sistemas.

e Crecimiento de tipo general.

e Crecimiento de tipo neuronal. (reflejo de succion, prension palmar vy
respuesta a la traccion, reflejo de moro, extension cruzada, marcha
automdadtica, béveda palatina)

¢ Crecimiento del tejido genital.

e Crecimiento del tejido linfoide.

e Crecimiento en sentido cronoldgico y progresivo de las pastes del
organismo.

El crecimiento estd determinado por factores genéticos y regulado por
numerosos factores de crecimiento como el factor de crecimiento de los
fibroblastos, el transformador beta, el epidérmico, el derivado de las
plagquetas y las proteinas morfégenas del hueso, también participan varias
hormonas como la hormona de crecimiento, el sistema factor de
crecimiento similar a insulina (IGFs), dentro del cual los mds importantes son
el IGF-1 y el IGF-Il, las hormonas tiroideas, los esteroides sexuales y la insulina;
por Ultimo, el crecimiento estd influido por factores de cardcter permisivo,
como el estado de salud, la nutricion y la situacion biopsicosocial.

Existen diversos factores que contribuyen al crecimiento y desarrollo del
neonato, los cuales son:

e Factor genético.



e Crecimiento y maduracion 6seos
e Factores reguladores.

e Factores locales de crecimiento.
e Factores permisivos.

Los diferentes tipos de desarrollo:

e Desarrollo neuromotor. (reflejos de prension palmar, succion,
buUsquedal)

e Desarrollo cognoscitivo. (memoria)

e Desarrollo afectivo.

e Desarrollo psicosocial.

Factores de crecimiento:
Factores de riesgo en cuanto al agente:

e Biologicos.
e Fisicos.

e Mecdnicos.
e Quimico.

e TOXicos.

Factores en cuanto al huésped:

o Genéticos.
e Neuroendocrinos
e Prematurez.

Factores en cuanto al ambiente:

e Microambiente; se resaltan la disponibilidad de nutrientes y proteinas
de alto valor bioldégico.

e Mafroambiente; nutricion y salud de la madre. Aceptacidon materna 'y
estado psicoldgico.

e Macroambiente; Factores que rodean a Ila madre (Nivel
socioecondmico, educacion, familia, etc).

Interés preventivo: Esto se realiza ya sea a través de limitar la incidencia
de trastornos psicoldgicos en general, reducir las repercusiones de la
interferencia del desarrollo, evitar a fiempo posibles desviaciones en el
desarrollo, o al orientar sobre lo que es la normalidad en el nino contra
suposiciones erréneas de anormalidad.



Evaluacion del crecimiento: Se realiza tomando las medidas del peso,
talla y perimetro cefdlico, que se relacionan con la edad gestacional
para valorar el crecimiento intrauterino. Posteriormente se vuelven a
tomar para asi poder compararlas.

Evaluacion del desarrollo: Durante esta etapa, el desarrollo se evaluard a
través de la observacion directa y del interrogatorio a la madre sobre su
disponibilidad psicolégica, grado de atencidn recibida, satisfaccion de
sus necesidades y estado afectivo; esto permitird una vision integral del
neonato



