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CAMBIOS DURANTE EL EMBARAZO

FISIOLOGICOS

CAMBIOS DEL SISTEMA ENDOCRINO:

Es el primero que se analiza porque las
hormonas en el organismo aumentan de
manera considerable, tales como el
estrógeno, progesterona, tiroxina, GHC,
hPL, MSH, relaxina, prolactina y oxitocina.

UTERO:

Al final del embarazo llega a pesar 1kg
porque ahí se almacena el producto, la
placenta y el liquido amniotico

CERVIX:

Se acorta y se hace más delgado 
(borramiento) y se dilata.

OVARIOS:

Deja de haber ovulación, además de 
secreción de relaxina para reljación del 

cérvix.

VAGINA:

Los cambios que ocurren se preparan 
para distensión necesaria para la 

expulsión del feto.

MAMAS:

Varias hormonas interactúan para 
preparar las para la lactancia.

SISTEMA MUSCULOESQUELETICO:

Aflojamiento de las articulaciones 
provocado por las hormonas y la 

adaptación de la postura.

SISTEMA CARDIOVASCULAR:

Se observan cambios profundos 
escenciales para aportar oxígeno y 

nutrientes al feto en el desarrollo  y al 
útero en el crecimiento

SISTEEMA TEGUMENTARIO:

Se observa huperpigmentación cutánea, 
tranformando la máscara del embarazo, 
que se presenta  a modo de manchas de 
color pardusco y se desvance despue´s 

del parto.

SISTEMA GASTROINTESTINAL:

Debido al nivel aumentado de estrogenos  
hay presencia de náuseas, disminuuye el 

peristaltismo o provocar agruras.

EMOCIONALES

Los ajustes fisicos y emocionales del 
embarazo, aunados a lo que implica 

convertirse en padres, provocan 
diferentes grados de estrés y ansiedad.

La apariencia cambia radicalmente por lo 
que es dificl integrarlo a la percepción de 

las mujeres, quienes al sentirse feas u 
obesas adquieren una actitud negativa.

El desempeño de las funciones puede ser 
dificil si la madre pierde el control 

aumenta la negatividad.

La sensibilidad en ocasiones se agudiza, 
pueden ser más sensibles al tacto, los 
cambios en la sexualidad y en el libido 

varían.

La movilidad puede representar un 
problema si la paciente se siente 

restringida en sus actividades fisicas 
cotidianas y quizá se desaliente. 



  

DESARROLLO EMBRIONARIO

0 A 3 SEMANAS DESPUES DE LA CONCEPCIÓN 

Crecimiento celular rapido

Formación de cigoto, morula, blastocisto y 
trofoblasto

SNC primitivo

Formación sistema cardiovascular primitivo

4 A 8 SEMANAS

Inicio de la circulación uterolacentaria

A las 3 semanas el embrión mide 3 cm

División celular rápida

Crecimiento cefálico rápido, desarrollo de rasgos 
faciales

Manos de paleta y dedos palmeados

Presencia de todos los organos vitales de forma 
primitva

Corazón capaz de bombear sangre

9 A 12 SEMANAS

El feto mide 6 a 8 cm de longitud

Párpados fusionados 

Circulación fetal funcionando 

Los riñones empiezan a pasar orina

Deglución de liquido amniotico

Se producen celulas sanguíneas del bazo

Movilidad libre

13 A 16 SEMANAS

Longitud fetal de 9 cm

Desarrollo rápido del esqueleto

Lanugo o pelo fino 

Meconio en el intestino

Moviminetos de succión o deglución

Latidos se escuchan con Doppler 

17 a 20 semanas

Longitud de 19 cm

Aparece vernix caseosas del cuerpo

El lanugo cubre el cuerpo 

Se escucha latido fetal con estetoscopio

Piel muy arrugada con depositos de grasas 

Movimiento fetal 

21 A 24 SEMANAS

Longitusd de 26 cm

Piel rojiza y arrugada 

Formación de cejas y parpados 

La amyor parte de los órgano ya puede funcionar

El feto exhibe el reflejo de empuñar la mano

periodos de sueño y actividad

25 a 28 semanas

Longitud de 30 cm

Los parpados vuelven a abrirse, aparecen cejas y 
pestañas 

Se observan movimientos respiratorios 

Los pulmones ya están desarrollados

29 a 32 semasn

Longitud de 32 cm

El deto responde a estímulos externos 

Las uñas se extienden hasta el borde ungueal 

Aumento de musuclo y grasa 

33 A 36 SEMANAS

Longitud de 35 cm 

Aumento de grasa mas rollizo A las 35 semanas 
los pulmones están listos para sobrevivri con 

disnea minima

37 a 40 semanas

La longitud fetal es de 51 cm en promedio 

El lanugo casi ha desaparecido, excepto los 
hombros y parte superior de la espalda

El vernix cavernosa se bserva en pliegues y 
arrugas 

Organos maduros, ojos y extremidades ya 
funcionan 

Lsito para nacer



 

  

VALORACIÓN DEL FETO 
DURANTE EL EMBARAZO 

Imagenes por ultrasonido

Ondas de alta frecuencia 
permiten ver al bebé y 
confirmar el embarazo

Flujo sanguíneo por Dopler

Comprueba el flujo sanguíneo 
por medio de la circulación de 

la madre al bebé

Muestreo de vellosidades 
corionicas

Alternativa de la 
amniocentesis en el primer 

trimestre para el diagnostico 
prenatal de alngunos estados 

médicos. 

Pruebas de madurez 
pulmonar en el feto

Mediante amniicentesis se 
obtiene liquido amniotico y 

comprobar que los pulmones 
estén maduros para la vida 

extrauterina.

Muestreo de sangre umbilical 
percutanea 

Sirve para evaluar si el feto 
está anemico y necesita una 

tranfusión de sangre, 
identifica transtornos 

sanguíneos y cromosomicos.
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