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Factores que
regulan el
crecimiento vy
desarrollo fetal

hay l

Muchos factores
que intervienen en
el desarrollo 'y
crecimiento del
nifio.

Comol

El crecimiento celular,
crecimiento 6seo y la
maduracién de sus
6rganos indican si el
nifio estd en un
crecimiento normal.

Lal

Somatometria son
parametros que  nos
indican por medio de
mediciones si el nifio tiene
las medidas normales a
su edad gestacional.

‘]

Importante realizar
y valorar al nifio al
nacimiento para
detectar de manera
oportuna

enfermedades que
puedan afectar su
salud, desarrollo, y

crecimiento, y de
esta manera dar un
tratamiento
oportuno y
temprano.

Los

Los
Factores que
regulan el
crecimiento y

desarrollo del nifio.

como l

Factores

exdgenos(ambientales)
y endogenos,
genéticos, hormonales
y de crecimiento,
sociales y psicolégicos.

Pueden l

Verse afectados por:
genética, alimentacion,
actividad fisica, descanso
nocturno, clima, carencias,
enfermedades, falta de
higiene, y la raza.

Sel

Clasifican en:
*crecimiento del lactante
(6 meses). *crecimiento
edad preescolar entre (3
y 5 afios). *crecimiento
en la edad escolar (6
afios hasta pubertad). *
crecimiento de la
pubertad. *

ASPECTOS GENERALES

La
DEL CRECIMIENTO Y \
DESARROLLO.

Los

Periodos de
crecimiento  post-
natal

Lasl

Fases del Desarrollo: 1)
Prenatal. 2) Postnatal Fase
Prenatal: Periodos. a)

Preembrionario.(1-2 semanas.)
b) Embrionario (3-8 semanas.) ¢)
Fetal. (9-38 semanas.)

Lal

Fase Posnatal. a)
Neonato. Nacimiento. — 1
semana. b) Recién
Nacido. 1 semana. — 1

mes. ¢) Infancia: 1 mes - 2
afios. Lactante menor 1
mes - 1 afio. Lactante
mayor 1 afio - 2 afios. d)
Nifiez: 6 - 12 afios.

Edad l

Preescolar 2 - 6 afios.
Escolar 6 — 12 afios.
Lactante mayor 1 afio-2
afios. -Lactante menor 1
mes-1 afio. -Infancia: 1
mes -2 afios. Periodos y
Preescolar 2-6 afios.
Nifiez: 2-12 afos. -
Escolar 6-12  afios.
Periodos y Etapas del
desarrollo. Periodos y
Pubertad M 12 H 13 12-
13 afos. Adolescencia
13-21 afios. Juventud
21-30 afios. Adultez 30-
45 afos. Madurez (ler
envejecimiento.) ** 45-
60 afios.

Persona que ha

Los

Conceptos de
maduracion.

|

Es el proceso mediante el
cual atraviesa cualquier
ser vivo que crece y se
desarrolla hasta llegar a
su punto de maxima

plenitud.
Enl

Los seres humanos es un
proceso que lleva afios.
(infancia, pubertad vy
madurez). Esta implica
diferentes actitudes que
dificultan ver cuando una
persona alcanzo un grado
de madurez si en alguna
etapa de su vida la alcanza.

Lal

Maduracion alimentaria es
mas facil de medir porque
implica caracteristicas
fisicas o biolégicas, Si nos
referimos al proceso de
maduracion de una
persona, podemos sefialar
gue hoy en dia el mismo se
suele entender de un modo
particular, aunque
dependiendo de la
sociedad que hablemos la
situacion cambia.

.|

llevado

interesante y completo proceso de
maduracién es quien mas se puede
valer por si mismo, que puede
disfrutar de su vida y sus
responsabilidades haciéndose cargo
de ellas, pero también entendiendo
sus valores y riquezas.

UNIDAD 1.

Maduracion

dentaria.

]|

Desarrollo dentario u
odontogénesis es un conjunto de
procesos complejos que permiten
la erupcién de los dientes debido
a la modificaciéon histolégica y
funcional de células totipotentes o
totipotenciales.

Sel

Requiere de la presencia de
esmalte, dentina, cemento vy
periodonto para permitir que el
ambiente de la cavidad oral sea
propicio al desarrollo, el cual
sucede en su mayor parte durante
el desarrollo fetal.

Los l

Dientes de leche, o deciduos,
comienzan su desarrollo entre la
sextay octava semanas de desarrollo,
en el Utero, y la denticibn permanente
empieza su formacion en la vigésima
semana. Si este desarrollo no seinicia

en el lapso prefijado, la
odontogénesis es parcial e
imperfecta.

@ |

Nutricion  afecta al desarrollo
dentario, como es habitual en otros
aspectos fisiol6gicos de crecimiento.
Los nutrientes esenciales implicados
en el mantenimiento de una fisiologia
dental correcta son el calcio, fésforo,
fldor y las vitaminas A, Cy D.



Maduracién
sexual.

s |

La edad o el momento en
el cual un organismo
obtiene la capacidad para
llevar a cabo la
reproduccion. Es a veces
considerado sinénimo de
la adultez a pesar de ser
dos conceptos distintos.

Lal

Madurez sexual es llevada a
cabo como consecuencia de
la maduracion de los 6rganos
reproductivos y la produccion

de gametos. esta
acompafiada por un
crecimiento  repentino o
proporcionalmente mas

rapido, o por otros cambios
fisicos que distinguen un
organismo inmaduro de su
forma adulta.

Debidol

Al cambio hormonal
muchos pueden
tener agrandamiento
de senos debido ala
obesidad, o ser

hermafroditas, asta
pueden llegar a
cambiar de sexo
debido al
desbalance
hormonal.

La

Maduracién
psicomotriz.

]

Desarrollo  constituye un
proceso continuo desde la
concepcioén hasta la madurez.
No debe entenderse
simplemente como la
presentaciéon sucesiva de
acontecimientos importantes.

1

Nifio tiene que pasar por
una serie de etapas
precedentes del desarrollo,
y para hacer un diagnéstico
del desarrollo es necesario
estar familiarizado con
todas estas etapas.

e |

Estas etapas van segln
los meses de vida del
nifio, desde que él bebe
nace y como va
desarrollando
habilidades
movimientos,
balbuceos, sonrisas,
hasta que el nifio tiene la
capacidad de gatear, y
caminar.

Este l

como

Proceso va desde el
nacimiento hasta el afio de
vida del nifio.

ASPECTOS
DEL
v
Maduracion

Osea.

tras l

El nacimiento, las epifisis
comienzan a osificarse
siguiendo un patron bastante
predecible hasta la edad
adulta, pero influenciado por
diversos factores genéticos,
ambientales, socioeconémicos
y hormonales.

3!

Importante destacar que
los distintos centros de
osificacion no tienen el
mismo valor predictivo de
maduracion en las distintas
edades, debiendo elegir
aquellos que caracterizan
mejor la madurez ésea en
cada grupo de edad.

Los l

métodos descritos desde el
primer estudio realizado en
1898, los dos mas
frecuentemente utilizados
siguen siendo el atlas de
Greulich y Pyle (G&P) y el
método de Tanner-
Whitehouse.

Nos l

Ayudan a que, por medio
de los huesos en los nifios
en sus diferentes etapas de
vida, podamos saber si hay
crecimiento 6seo normal

La,

La\

Valoracién de
enfermeria en feto.

esta l

Comienza con la primera
visita en que la mujer
busca atencion en salud
porque sospecha estar
embarazada y prosigue a
lo largo de todo el periodo
prenatal. + Se divide en
tres trimestres: el primero
se extiende desde la
primera semana hasta la
13, el segundo desde la 14
hasta la 26 y el tercero
desde la 27 hasta el
término 38 a 40.

Sel

Tiene que explicar a la
madre los cambios que
experimentara durante
cada trimestre, checarle
signos vitales, peso talla, y
darle una fecha probable
de parte y darle un plan u
opciones para el dia del
nacimiento del bebe.

hay l

Que mandarle a hacer
examenes de sangre
para saber el estado de
salud de la madre, y
durante todo el
embarazo ir
monitoreando al feto
para descartar posibles
complicaciones en él
bebe o durante el parto.

GENERALES La _
05 _ CENERALES \ Valoraciéon de enfermeria en

el nifio.

3!

(PAE), es un método
sistematizado de identificacion y
resolucién de problemas de
salud, dirigido a cubrir
necesidades del paciente,
sistema familiar y/o comunidad.

<)

Pediatria, los objetivos prioritarios
de la medicina de urgencias son:
reconocer a un nifio con un
padecimiento que pone en peligro
su vida y establecer las
prioridades de su atencién.

21

Aalgunos aspectos, la valoracion
pediatrica es dificil porque
requiere conocimientos acerca
del desarrollo normal y anormal
de los nifios, y habilidades
especificas en la valoracién de los

pacientes.
El l

Ttriangulo de valoracion
pediatrica es un procedimiento
rapido que no requiere tocar al
paciente; es un reconocimiento
de patrones que permite
categorizarlo segun su

gravedad.
Estel

Valora: apariencia, trabajo
respiratorio, circulaciéon de

la piel, evaluacion
primaria, via aérea, buena
respiracion, ventilacion,
pulso, llenado capilar,
temperatura 'y presion
arterial, discapacidad
neurolégica y dextrosa,
exposicion. (evaluacion
secundaria) signos y
sintomas, alergias,

medicamentos prescritos.

Valoracion de
enfermeria en el
adolescente.

Son l

Una proporcién
significativa de la
poblacion y
presentan
necesidades de salud
escasamente
abordadas.

Iosl
Las dificultades
psicosociales, las

conductas de riesgo y
Sus consecuencias, la
patologia
psiquiatrica,
nutricional,
ginecoldgica,
endocrina,
dermatoldgica,
venérea y
traumatoldgica, y las
enfermedades
cronicas constituyen
sus problemas de
salud mas relevantes.

Ellos l

Son un grupo dificil
de tratar debido a que
no asisten al médicoy
cuando asisten son
evitados, por eso
debemos darles
importancia y
tratarlos con respeto.

Esto nos facilitara
poder  comprender
los(as) diversos(as)

sentimientos,

actitudes y conductas
que presentan los
seres humanos en
esta etapa de la vida.



Exploracion
fisica del

P

La

Crecimiento del nifo.

nifio y el
adolescente.

Hay quel

Evaluar: coloraciéon de la
piel y las mucosas, cabeza,
cara, 0jos, orejas, nariz,
denticiéon, cuello, aparato
respiratorio, aparato
cardio vascular, abdomen,
aparato genitourinario,
neuromuscular, reflejos,
de los ojos y de repeticion.

Lal

Somatometria: es el conjunto de
maniobras para obtener medidas
precisas de las ideas corporales
de una persona. Asi mismo, es la
ciencia que se ocupa de la
medicion y comparacién de las
formas anatémicas, tanto en vida
como muerto.

|

Refiere a peso, talla e indice
de masa corporal. La
medicion de los signos
vitales y el registro de la
somatometria es  parte
sisteméatica e ineludible de
toda exploracion fisica y
forma parte del examen
clinico general.

Parametros l

SOMATOMETRIA *Peso
2,500 - 4,000 kg *Talla 48 — 52
cm *Perimetro cefélico 32 —
36 cm *Perimetro torécico 31
- 35 cm. *PIEL Coloracién de
rojo intenso ha sonrosado.
Hay escalas de medicion
para ver si él bebe se
encuentra bien fisica vy
neurolégicamente, como
APGAR, Y CAPURRO.

Las

Curvas de crecimiento
del nifio y el adolescente.

. ]

valiosa herramienta que se utiliza

como referencia para evaluar el
crecimiento y el desarrollo que se
alcanzan durante la nifiez y la
adolescencia. Aportan
informacion de varios parametros
utilizados en pediatria como son:
longitud/estatura para la edad,
peso para la edad, peso para la
longitud, peso para la estatura,
indice de masa corporal para la
edad, y perimetro craneal.

Lasl

Mediciones se toman
regularmente  desde el
nacimiento hasta el final de
la pubertad. Hay tres tipos
de curvas de crecimiento: la
curva de la altura, la curva
del peso y la del perimetro
craneal.

-

Partir de estas cifras, se
estableci6 el peso y la
estatura promedio nacional
para cada edad y sexo. Las
lineas o curvas en las tablas
de crecimiento dicen
cuantos otros nifios en los
Estados Unidos pesan una
cierta cantidad a cierta
edad.

crecimiento se emplea para
referirse  al aumento de
tamario y peso; mientras que
desarrollo se aplica a los
cambios en composicion y
complejidad.

1

Maduracion: desde un punto de
vista psicobiolégico, es el conjunto
de los procesos de crecimiento
fisico que posibilitan el desarrollo de
una conducta especifica conocida.
Desde una perspectiva mas general,
es el proceso de evolucion del nifio
hacia el estado adulto.

Las l

Diferentes estructuras u organismos
del cuerpo se desarrollan a diferentes
velocidades. Las partes del cuerpo no
se desarrollan uniformemente, como
puede comprobarse en el mismo
momento del nacimiento cuando las
diferentes partes del cuerpo tienen
distintos grados de desarrollo.

Los l

Factores especificos que
influyen en el desarrollo fisico.
Existen  diversos  factores
especificos que afectan en el
desarrollo fisico o que estan
relacionados con él y son los
siguientes: 1. Sexo. 2.
Inteligencia Desarrollo motor La
mayoria de los nifios desarrolla
sus habilidades motoras en el
mismo orden y a
aproximadamente la misma
edad.

=

Crecimiento
del
adolescente.

La

Adolecencia es el momento del
crecimiento acelerado y los cambios
de la pubertad. Un adolescente
puede crecer varios centimetros en
varios meses seguido por un periodo
de muy poco crecimiento, para luego
tener otro crecimiento acelerado.

Lal

Maduracion sexual y fisica
gue sucede durante la
pubertad es el resultado de
los cambios hormonales. En
nifios: Comienzo de la
pubertad: 9.5 a 14 afios.

-

Aumento de tamafio del pene:
comienza aproximadamente
un afio después de que los
testiculos comienzan a
aumentar de tamafio
Aparicion del vello pubico:
13.5 afios.

Lal

Aparicion del vello pubico: 13.5
afios Poluciones nocturnas (o
"suefios eroticos"): 14 afios
Vello en las axilas y en el rostro,
cambio de la voz y acné: 15
afos.

En las nifias: Comienzo de la
pubertad: 8 a 13 afios Primer
cambio puberal: desarrollo de
los senos Desarrollo del vello
pubico: poco después del
desarrollo mamario. Vello en las
axilas: 12 afios. Periodos
menstruales: 10 a 16.5 afios.

Lal

Durante estos anos, los
adolescentes aumentan la
capacidad de pensamiento
abstracto y empiezan a pensar en el
futuro y fijarse metas alargo plazo.

UNIDAD 2.

Crecimiento del nifio
sordomudo.

3

Recién nacido sordo soélo tiene
contacto con la realidad a través de
las relaciones tactiles y visuales. No
tiene previsibilidad a través del ruido;
por lo cual, los sucesos le llegan de
forma abrupta, a menudo, por el
contacto con su cuerpo.

gl

tiene problemas emocionales que
provienen de situaciones de miedo,
angustia e incomodidad; para él, su
realidad es sélo la que esta en su

campo visual.
.

no establece mas relaciones (sonido

— hecho) de las que ve. Esto impide
la formacion del desarrollo de la
capacidad intelectual del sujeto.

g

Momento del descubrimiento de la
sordera es de consecuencias vitales
y a menudo permanentes para la
familia y el nifio. Los padres suelen
tener sentimientos de rechazo hacia
los profesionales que han
diagnosticado la sordera u ofras
dificultades en el hijo.

2]

Actitud de los padres ante el
problema del hijo influira
decisivamente en la actitud que el
nifio adoptara ante su limitacion. El
concepto de si mismo que
mantendra el nifio sordo y la forma
en que se comunicara y relacionara
con los demés dependerd, en gran
medida, de la actitud de su familia.



( o Crecimiento Crecimiento
Crecimiento del del nifio con del

nifio. adolescente.
Vi

Alfabeto el
sordomudo. el

El terminol
ﬂordomudo designa a aquellas\

personas que son sordas de Es \ 4

mutaciones.

L. el
Crecimiento

del nifio ciego.

Alfabeto
Braille.

Mutacién genética es cuando ocurre

un cambio en uno o mas genes. El 3y el 4 % de los bebés que nacen en

nacimiento y que por ello Algunas  mutaciones  pueden los Estados Unidos tienen

ifi ; provocar enfermedades o trastornos malformaciones congénitas que afectaran
padecen grandes dificultades mecesano saber que, en IOA o N 9 4
para hablar mediante la voz. : . geneticos. su apariencia, su desarrollo o su
existen asociaciones de primeros meses de vida, el ; ; Fad i i

i 1825, Luis Braille ided su funcionamiento, en algunos casos para el
ersonas sordas que desarrollo de un nifio ciego 2e g .

P imi ; sistema de puntos en relieve: Los resto de sus vidas.
consideran que el término es similar al de un vidente. A :

el sistema braille, también
conocido como cecografia,
aporta a las personas ciegas

sordomudo es peyorativo e
incorrecto, ademéas de que

partir del cuarto mes de
vida, las diferencias son

/genes son trozos pequeﬁos\

de ADN. Son los que Las

puede resultar molesto y mas evidentes. Para un _ > , 4
ofensivo. bebé ciego, las personas una herramienta vélida y determinan nuestros rasgos
K j existen a través de los eficaz para leer, escribir, fisicos, como el color del Malformaciones congénitas  son
- sonidos que producen. acceder a la educacion, a la cabello, la altura, el tipo de consecuencia de problemas que

cuerpo y otras cosas que
hacen que una persona sea

cultura y a la informacion sin

~ i 7 ocurren durante el desarrollo fetal
necesidad de ver, guiandose

previo al nacimiento. Es importante

Lenguaje es el medio de acceso humano al

mundo. Los lenguajes pueden abrimos formas £ solo por el tacto. diferente a las demas. que las mamas y los papas estén
alternativas de pensar y entender el lugar que n v k J L.
habitamos relacionarnos con él ampliarlo y sapo_s y tengan buena atencion
modificarlo. Cuanto al desarrol cural La El médica antes del embarazo y
uanto & aesarrolio postural ¥ \ 4 durante el mismo para reducir el
motor de los bebés ciegos suele ser . .
2 y casi igual que el de los videntes. ﬂ:ombinacién de los seis umo} / \ riesgo  de malformaciones
Sdlo se retrasa el gateo que es entre ermite obtener 64 combinar::iones ADN (cido congénitas evitables.
i4 los 12 y 13 meses, y el caminar P s f
Construccion de Manos con ' diferentes, incluyendo la que no desoxirribonucleico) es el
voz. Diccionario de lengua hasta los 19 meses. tiene ningan punto, que se utiliza portador de todos nuestros Hay

de sefias mexicana
constituye, en realidad, una
clave de acceso a otras

como espacio en blanco para
separar palabras, numeros, etc.
Las personas que ven también

genes. Un cromosoma es un
filamento en forma de X se
encuentra en el interior de

5 categorias de malformaciones congénitas: 1.

Lal

mentes, a otras pufeden aprenderlo Sliﬂ ) @cﬁﬂ las células tenemos 23 pares Anomalia§ cromosémica}s (sindrome de Down).,
concepciones 5;3;%‘;’%_ pero eyendolo de cromosomas. 2.Anomalias de gen dnico (por ejemplo, ciertos
complementarias 'y quiza Audicién es muy importante / problemas neurgloglcos que gfgctan al cerebro,
compatibles, que por y fundamental para los nifios K trastorr}o_s cutaneos oy distintos  trastornos
barreras superables antes con esta discapacidad, ya l un esqueléticos o craneofaciales).
Qran dificiles de conocer. que ellos no pueden ver, La l —— i
pero si pueden recordar / \ / \ l
Es cosas a través del oido y del Comisién Braille Espariola y, por Gen puede mutar debido a lo
/ \ tacto, esa manera es la que ende, la O_NCE, han peleado desFie siguifante: un 'c.ambio en uno ﬁ.Afecciones durante el embarazo que afectan D
Sabido que un  nifo 3”03 tienen para p_oder su fundacllzn F:|or tot:IQ lo conttrano: 0 mas l;1_uc|eot|dosh del ADN bebé  (por ejem_Dlo, diabetes, hiperFensié_n,
deficiente auditivo esarrollarse en el medio en pc:jrque e rﬁ“ e es edpresen een un camplo en muchos genes enfermedades autoinmunes como lupus, miastenia
congénito, que no ha el que se encuentran. tc_» 03 une Iods dpro uctoz quJe, pérdida de_uno 0 mas genes grave o enfermedad de Graves-Basedow)., 4.
siendo de utilidad para todos los reordenamiento de genes o Combinacion de problemas genéticos y ambientales

recibido los principios de la
educacion crea, por propia
iniciativa, un lenguaje
peculiar de gestos para

ciudadanos, solo incluyen cromosomas completos.
informacién impresa en caracteres K /

visuales.
K / Si
\ 4
/Uno de los padres porta una mutaciéh

comunicarse con la gente de
genética en su 6évulo o su esperma,

su entorno.
/ puede transmitirse a su hijo. Estas

k |
Ho;_d, mutaciones hereditarias (o heredadas) se

Las ersonas odemos encuentran en casi todas las células del
p . p cuerpo de la persona a lo largo de su
acercarnos Sl estamos

: vida. La mayoria de las mutaciones
dispuestas a aprender otras genéticas no tienen ningln efecto sobre
formas de comunicacion.

la salud.

N J

(por ejemplo, espina bifida, labio leporino y fisura
palatina)., 5. Causas desconocidas (Esto es en
particular complicado para los padres que planean
tener mas hijos, ya que no hay manera de predecir si

QI problema pudiera volver a ocurrir). /

o J




