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Son descripción de 
erupciones o 
hemangiomas en la 
historia clínica con 
sus respectivas 
características. 

Son 

gran utilidad para 
determinar el 

estado de salud 

Son se mantiene 
estable, 
depende de 
períodos 
negativos 
seguidos por 
positivos 

consiste en una 
pérdida de la 
masa corporal 
con respecto a la 
etapa inmediata 
anterior, sea 
porque 
disminuye la 
capacidad 

caracteriza 

etapa en la que el organismo es 
más susceptible a sufrir daños 
permanentes, malformaciones o 
crecimiento anormal. 

crecimiento. El 
desarrollo es la 
adquisición de 
funciones con 
aumento de la 
complejidad 
bioquímica 

 desarrollo de un 

niño constituyen dos 

conjuntos de signos 

Son 

intervalos 
regulares 

estandarizadas 
puede 
evaluarse 

corporal 

 

signo 
negativo 

de las células, pero 
su número se 
conserva. 
3.Acreción: 
aumenta la cantidad 
de tejido 
intercelular 
secundario 

En etapas 
iniciales de la 
vida tiene su 
máxima rapidez 
y disminuye 
gradualmente 
hasta 
estabilizarse 

 La parte 
superior del 
sistema 
respiratorio y 
varía en 
tamaño y forma  

  

organismo 

 

Crecimiento 

se recupera de 
una lesión o de 
una pérdida de 
tejido. El signo 
neutro del 
crecimiento se 
debe a un balance 
entre la síntesis y 
la destrucción 

lo más relevante es 
evaluar la 
permeablidad de 
ambas narinas. 
Técnica: presionar 
con el pulgar por 
debajo del mentón 

pulsos femorales. Lo 
más importante es 
constatar que estén 
presentes (realizar la 
maniobra en ambos 
lados 
simultáneamente.) 
Valor normal de 
frecuencia cardiaca. 

es 

volumen 

Es 

UNIDAD 1 ASPECTOS GENERALES DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO 

Respiración 
abdominal 

Se divide en 

Se divide en 

 

Son 

es 

Se produce 

raspando con un 

objeto romo que 

produzca una 

molestia moderada 

en el borde externo 

de la planta del pie, 

desde el talón hacia 

los dedos. 

Se divide en 

son 

Es 

contralateral 

menores 
se 

existen técnicas 

sencillas. Orejas: 

implantación, forma y 

tamaño. No es 

necesario realizar 

otoscopia de rutina. 

mayores 

son 

y 

mantener la 
boca cerrada y 
al mismo 
tiempo ocluir 
las narinas 

palpación 

auscultación 

 Factores que regulan el crecimiento y desarrollo fetal 

 

Exploración física del niño y el adolescente   

UNIDAD 2 EVALUACION DEL CRECIMIENTO 

características del 

crecimiento y 

desarrollo: • 

Dirección: Céfalo 

caudal y próximo 

distal. • Velocidad 

el 

un rápido 
incremento en 
el número de 
células, 
representa un 
“momento 
crítico de 
crecimiento. 

los pacientes en edad 
pediátrica. Sólo a través 

de observaciones y 
mediciones repetidas 

frecuencia 
irregular. 
Aparato 
cardiovascular
: inspección, 
palpación, 
percusión y 
auscultación. 

Aspecto general: 

coloración de la piel y 

las mucosas; cantidad y 

distribución del tejido 

celular subcutáneo y el 

pelo; uñas; músculos y 

articulaciones   

la 

es 

los reflejos 

arcaicos: 

maduración adaptación 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

los movimientos 

pasivos del 

cuerpo 

expresión existencia patología. Factores 

las hormonas tiroideas modulan la 
energética (producción y 
aprovechamiento de calor, temperatura 
y energía metabólica 3. De los 12 a 24 
meses de edad en adelante, el sistema 
de la hormona del crecimiento 

Se producirá una 
extensión del 
brazo en el lado 
del cuerpo hacia 
donde mira la 
cara, mientras que 
del lado opuesto 
habrá una flexión 
del brazo (posición 
del esgrimista). 

El crecimiento es un 
signo de salud 

regulado por la interacción de factores 
neuroendocrinos, que actúan de manera 
autocrina, paracrina y endocrina. 1. Durante la 
vida intrauterina, el crecimiento está modulado 
por la relación entre el aporte calórico 

Reflejo de ojos de muñeca: 
consiste en el movimiento 
contrario. 

llamado ―incremento 
secular del crecimiento‖. 
Resulta importante 
determinar  

Superiores. 

principalmente los estrógenos), modifican 
el patrón de secreción pulsátil de la GH y 
aumentan la sensibilidad tisular para ella y 
para los factores 

Se debe rotar al bebe 

sobre su eje 

longitudinal 

observando la 

respuesta ocular. 

Expresión final 
(epigenotipo 

una curva a nivel de 

los metatarsianos 

Osteoarticular 

El reflejo es positivo si se 
obtiene una flexión dorsal 
o extensión del primer 
dedo y una apertura 

alineación del 
raquis en busca de 
escoliosis 
congénitas y 
simetría de los 
miembros. 
Examinar la 
movilidad pasiva y 
activa de los cuatro 
miembros para 
descartar fracturas 
obstétricas y 
parálisis braquial. 

se deja que la cabeza caiga 
momentáneamente hacia 
atrás e inmediatamente el 
explorador vuelve a 
sostenerlo con la mano. 

extiende simétricamente los 
brazos y flexiona los 
pulgares y a continuación 
realiza una flexión y 
aducción de los miembros 
superiores, el niño encoge 
las piernas y termina en 
llanto. Si durante la 
observación del bebé se 
constata 

Los esteroides 
gonadales 

no es necesario provocarlo. 
Reflejo de marcha: al colocar al 
bebé en posición erecta simula 
la marcha apoyando primero el 
talón y luego la punta. 

pleuras 

posición semisentada 

es 

Evalúa las caderas: para la 
detección de displasia de 
cadera. La asimetría de los 
pliegues inguinales, 
glúteos y del muslo, pero 
principalmente los 
inguinales y paravulvares. 

mediante la 
estimulación de 
las palmas de la 
mano 

las plantas de los pies, 
lo que determina una 
rápida y fuerte 
f1exión de los dedos 
que permite la 
suspensión del niño. crecimiento tipo insulina, brote de 

crecimiento puberal, pero determinan 
también el cierre de los cartílagos de 
crecimiento. Además de los factores 
genéticos. 

la 

son 

son 

del nacimiento 

son 

es 

ya 

determinan el 
crecimiento 

El hecho de que el 
ritmo y la 
velocidad de 
crecimiento sean 
menores a los 
esperados, y la 
longitud alcanzada 
sea mayor, se 
debe sospechar 
que existen 
condiciones 
patológicas que 
están limitando la 
expresión 
fenotípica del 
genoma 

este 

la 

el 

es 

de 


