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EMBARAZO, VIDA PRENATAL, ALUMBRAMIENTO Y APEGO

VIDA PRENATAL

En la reproducción humana 
participan dos tipos de células 

sexuales o gametos: el 
masculino, o célula espermática, 

y el femenino u óvulo. 

ESPERMATOGÉNESIS

es

el proceso de 
producción de 

esperma que tiene 
lugar en los testículos 

del varón cuando 
alcanza la pubertad. 

OVOGÉNESIS

es

el proceso por el 
cual los gametos 

femeninos, 
denominados 

óvulos, maduran 
en los ovarios.

están

presentes desde el 
nacimiento, aunque 

subdesarrolladas

CONCEPCIÓN

es

la fecundación de 
un óvulo por un 
espermatozoide 

y

tiene lugar en el 
tercio de la trompa 

de falopio más 
cercano al ovario

PERIODOS DEL 
DESARROLLO 

PRENATAL

son

1. El periodo 
germinal

que

va de la 
concepción a la 
implantación, 

dura alrededor 
de 14 días

2. El periodo 
embrionario

que

inicia de la octava 
semana al final del 

embarazo

3. El periodo fetal

que

inicia de la octava 
semana al final del 

embarazo
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PROBLEMAS FETALES

AMBIENTE E INFLUENCIAS 
PRENATALES

es

el ambiente en el que crece 
el feto pues es crucial para 

un desarrollo saludable, por 
lo que ahora nos 

concentraremos en el 
ambiente al que es 
expuesta la mujer 

embarazada.

TERATÓGENOS

son

cualquier sustancia que 
cruza la barrera 

placentaria, daña el 
embrión o feto y 

ocasiona defectos 
congénitos.

FÁRMACOS

actualmente

los médicos recomiendan que las 
mujeres embarazadas no tomen 
ningún medicamento, ni siquiera 

aspirina, sin aprobación médica. La 
lista de fármacos dañinos continúa 

creciendo, e incluye drogas y 
medicamentos de uso y abuso 

frecuentes.

RADIACIÓN

también

La exposición a esta 
sustancia puede dañar 

al feto

incluso

la radiación de las terminales de los 
aparatos de video utilizados en la 
industria pueden se un factor en 
las elevadas tasas de abortos de 

mujeres embarazadas que trabajan 
con ellos
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PROBLEMAS FETALES

ENFERMEDADES DE LA MADRE

pueden

cruzar muchas 
bacterias y virus la 
barrera placentaria

por

lo que si una mujer 
embarazada es 

infectada también 
resulta infectado el 

bebé

NUTRICIÓN

la

carencia de 
vitaminas, minerales 

y proteínas en la 
dieta de la mujer 

embarazada puede 
afectar de manera 
adversa el embrión

y

han sido asociadas con 
muertes neonatales,abortos 
y deformidades importantes

COMPLICACIONES GRAVES DEL 
EMBARAZO

cuando

aparecen constituyen una 
amenaza más seria para la salud 

y la vida de la mujer y del 
embrión o feto en desarrollo 

que las incomodidades menores 
comunes.

VÓMITO PERNICIOSO

es

un vómito prolongado y 
persistente que puede deshidratar 
a la mujer y le quita los nutrientes 

necesarios para fortalecer el 
crecimiento fetal. 

TOXEMIA

es

por alta presión sanguínea, saturación de 
agua de los tejidos (edema) indicada por 
hinchazón de cara y extremidades o por 
el rápido aumento de peso, albúmina en 

la orina, dolores de cabeza, visión 
borrosa y eclampsia (convulsiones).
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PROBLEMAS FETALES

AMENAZA DE ABORTO

son

sintomas que suelen consistir en 
sangrado vaginal. Algunos estudios 

revelan que alrededor de uno de cada 
seis embarazos es abortado 

espontáneamente antes de que el 
feto tenga el tamaño que le permita 

sobrevivir. 

por

esto la mayor parte de los 
abortos espontáneos 
ocurren al inicio del 

embarazo

PLACENTA PREVIA

es

la separación prematura de la 
placenta de la pared uterina, 
en general porque la placenta 

crece parcial o completamente 
sobre la abertura cervical.

y

una de cada 200 
embarazadas sufre de este 
problema, que suele ocurrir 

en el tercer trimestre.

EMBARAZO EXTRAUTERINO

ocurre

cuando el óvulo fertilizado se 
adhiere a la pared de la trompa 

de Falopio y crece ahí y no 
dentro del útero.

y

en ocasiones el embarazo, 
denominado ectópico, se 

sitúa en el ovario, abdomen 
o en el cuello uterino.

INCOMPATIBILIDAD RH

ocurre

cuando una madre con 
sangre tipo Rh negativo 

lleva un feto con sangre Rh 
positivo
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SITUACIÓN VITAL DE LA MUJER EMBARAZADA

En los próximos 9 meses va a experimentar una 
serie de cambios normales tanto físicos como 

psicológicos, cada mujer los vive de forma 
diferente.

VAGINA

esta

cambia a un color rojo 
vinoso, hay un aumento 

de flujo sobre todo al 
final del embarazo. 

VULVA

adquiere

un color violáceo 
pudiendo aparecer 
edemas y varices 

conforme avanza el 
embarazo.

CAMBIOS EN LAS MAMAS O 
PECHOS

se

puede notar un 
aumento de 

sensibilidad, molestias, 
tensión y hormigueos en 
los pechos, desde la fase 

más precoz de la 
gestación

PESO

aumentará

de forma gradual a lo largo de 
estos meses en total de 8 a 

12 kg, en el primer trimestre 
debe de ganar un kilo, en el 
segundo 4 kg y en el tercer 
trimestre alrededor de 4 kg

ESTRÍAS

pueden

aparecer en abdomen, 
caderas, mamas, debido al 

aumento de tamaño, son de 
color rojizas y se producen 

por la destrucción de las 
fibras de colágeno. 
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SITUACIÓN VITAL DE LA MUJER EMBARAZADA

En los próximos 9 meses va a experimentar una 
serie de cambios normales tanto físicos como 

psicológicos, cada mujer los vive de forma diferente.

APARATO 
RESPIRATORIO

aquí

va aumentar el número 
de respiraciones por 

minuto, incluso puede 
percibir una dificultad 

respiratoria.

APARATO 
DIGESTIVO

se

van a producir cambios 
en el apetito, puede 

aumentar o disminuir, 
además de cambios en 

las apetencias de los 
alimentos.

SISTEMA 
MUSCULOESQUELÉTICO

aquí

lo más característico es la 
lordosis progresiva, se trata de 
un mecanismo compensador 

del aumento de peso en la 
parte anterior del cuerpo, es 
decir, se arquea la columna

y

pueden producir dolores de 
espalda sobre todo al final 
del embarazo y una forma 

de andar característica 
llamada "marcha de pato".

CAMBIOS 
PSICOLÓGICOS 

experimentará

cambios frecuentes en sus 
sentimientos y en su estado de 

ánimo, es una reacción frecuente 
debida a las transformaciones que 
van a producirse en su vida con el 

nacimiento de su nuevo hijo/a.
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DISTINCIÓN ABDOMINAL

Por lo general, las barrigas de la mayoría 
de los bebés sobresalen, especialmente 

después de una toma abundante. Sin 
embargo, entre las tomas, deben 

sentirse bastante blandas. 

Si el abdomen de su hijo se siente hinchado 
y duro, y si no ha tenido una deposición 
durante más de uno o dos días, o tiene 

vómitos, llame a su pediatra.

Es muy probable que el problema se deba a 
gases o estreñimiento, pero también podría 

indicar un problema intestinal más grave.

LESIONES DURANTE EL PARTO

Es posible que los bebés se lesionen durante el parto, especialmente si el 
trabajo de parto es particularmente largo o dificultoso, o cuando los bebés 

son muy grandes.

La debilidad muscular es una de las lesiones de nacimiento común, causada durante el 
trabajo de parto por  la presión o el estiramiento de los nervios conectados a los 

músculos. 

SÍNDROME DEL BEBÉ AZUL

Los bebés pueden tener las manos y los pies levemente azulados, pero es 
posible que esto no sea un motivo de preocupación.

si la piel se vuelve de un color azulado de 
manera persistente, especialmente con 
dificultades para respirar y alimentarse, 
esto es un signo de que el corazón o los 

pulmones no están funcionando 
correctamente, y de que el bebé no está 

recibiendo suficiente oxígeno en la 
sangre. 

La atención médica inmediata es fundamental
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TOS

Si el bebé toma líquido muy rápido o trata de beber agua por primera vez, es posible que tosa y escupa un 
poco; pero este tipo de tos debería detenerse apenas se ajuste a una rutina de alimentación familiar.

Si el bebé tose continuamente o tiene arcadas rutinariamente durante las tomas, consulte con el pediatra.

LLANTO EXCESIVO

Si se ha asegurado de que su bebé se alimentó, eructó, se mantiene caliente y tiene 
un pañal limpio, probablemente, la mejor táctica es sostenerlo y hablarle o cantarle 

hasta que deje de llorar

Si alguna vez suena extraño; por ejemplo, como alaridos de dolor, o si alguna vez persiste durante 
un período inusual, podría significar un problema médico. Llame al pediatra y pídale 

asesoramiento.

MARCAS DE FÓRCEPS

Cuando se usan fórceps para 
brindar ayuda durante un parto, 

estos pueden dejar marcas rojas o, 
incluso, raspados superficiales en 

la cara y la cabeza de un recién 
nacido, en la zona donde el metal 

ejerció presión sobre la piel.

A veces, se desarrolla un bulto firme y plano en 
una de estas zonas debido a un daño menor en el 

tejido que se encuentra debajo de la piel. Sin 
embargo, esto también suele desaparecer en el 

término de dos meses

ICTERICIA
Muchos recién nacidos normales y 

saludables tienen un tinte amarillento en 
la piel, que se conoce como ictericia.

Esto se debe a una acumulación de 
una sustancia química, denominada 

bilirrubina, en la sangre del niño.

Esto ocurre con más frecuencia cuando el 
hígado inmaduro aún no ha comenzado a 

cumplir su función de eliminar la bilirrubina 
del torrente sanguíneo en forma eficiente

Cuando el médico determina que la ictericia está presente y debe 
ser tratada, el nivel de bilirrubina puede ser reducido colocando 
al bebé debajo de luces especiales cuando está desvestido, en el 

hospital o en el hogar.
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ADORMECIMIENTO

Todos los recién nacidos pasan la mayoría del 
tiempo durmiendo. Siempre que se despierte 
cada pocas horas, coma bien, parezca estar 

contento y esté alerta durante parte del día, es 
totalmente normal que duerma el resto del 

tiempo.

Sin embargo, si rara vez está alerta, no se 
despierta por sí solo para alimentarse, o 

parece estar demasiado cansado o 
desinteresado en comer, debe consultar 

con su pediatra

Este letargo, especialmente si es un cambio 
repentino en su patrón habitual, puede ser un 

síntoma de una enfermedad grave.l

DIFICULTAD RESPIRATORIA

Es posible que el bebé tarde algunas horas 
después del nacimiento para formar un patrón 
normal de respiración, pero, luego, no debería 

tener más dificultades.

Si parece estar respirando de una 
manera inusual, a menudo, esto se 

debe a un bloqueo en los conductos 
nasales.

Ñsi su recién nacido muestra alguno 
de los siguientes signos de 

advertencia, notifique a su pediatra 
inmediatamente:

Respiración rápida

Retracciones

Ensanchamiento de la nariz

Resoplidos durante la respiración

Coloración azul de la piel persistente
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