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FENÓMENOS FISIOLÓGICOS DEL APARATO DIGESTIVO  

El feto ya es capaz de deglutir líquido amniótico a las 12 semanas de gestación, pero 

la succión con fines nutritivos del recién nacido se desarrolla hacia las 34 semanas 

de edad gestacional. Los movimientos faríngeos y orales coordinados necesarios 

para la deglución de alimentos sólidos se desarrollan durante los primeros meses de 

vida, primer mes de vida, los lactantes muestran preferencia por los alimentos dulces 

y salados. El interés del lactante por los sólidos aumenta hacia los 4 meses por lo 

cual la recomendación de iniciar los alimentos sólidos hacia los 6 meses está basada 

en conceptos nutricionales y culturales más que en la maduración del proceso de 

deglución. 

Regurgitación, se debe al reflujo gastroesofágico, se observa con frecuencia en el 

primer año de vida la cual se resuelve de forma espontánea en el 80% de los niños a 

los 6 meses y en el 90% cuando tienen 12 meses; Sim embargo persiste la 

regurgitación , el reflujo gastroesofágico se considera patológico 

Heces: meconio es un líquido viscoso, estéril, que representa la primera emisión de 

heces tras el parto en las primeras 48 horas de vida, lactancia, el meconio es 

sustituido por heces de transición de color pardo-verdoso que a menudo contienen 

fragmentos más sólidos; a los 4-5 días las heces son de carácter lechoso, de color 

marrón-amarillento, la deposición oscilar entre ninguna y 7 veces al día , heces tiene 

escasa importancia, excepto por la presencia de sangre o por la ausencia de 

bilirrubina (blanco, grisáceo). 

frecuencia, en lactantes y niños pequeños se observa un abdomen protuberante, en 

especial tras comidas copiosas , la debilidad de la musculatura abdominal, órganos 

abdominales de tamaño relativamente grande y postura lordótica 

Ictericia es frecuente en los recién nacidos, sobre todo en los prematuros , y 

habitualmente se debe a la incapacidad del hígado inmaduro para conjugar la 

bilirrubina o  inducida por la lactancia materna, hiperbilirrubinemia directa es 

patológica y sugiere una hepatopatía, aunque en los lactantes puede ser el resultado 

de una infección extrahepática (infección del tracto urinario) si bien estos son 

algunos fenómenos fisiológicos  también pueden haber síntomas que nos indiquen 

ciertas patologías del sistema gastrointestinal disfagia, regurgitación, anorexia 

,vomito ,diarrea, estreñimiento , dolor abdominal, hemorragias (hematemesis o 



 

melena), distención abdominal  oh masas abdominales por lo cual continuación se 

plasma algunas patologías mas comunes en el recién nacido . 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

 



 

Conclusión 

 

Si bien los síntomas se parecen en la mayoría de las patologías cada una tiene una 

diferencia de presentación en cuanto a tiempo de vida del recién nacido o horas y 

complicaciones ,por lo cual es de importancia conocerlos ya que el no saber 

diferenciar entre lo que puede llegar hacer normal o síntomas fisiológicos o síntomas 

que indican alguna complicación en el sistema gastrointestinal del recién nacido 

puede haber secuelas en el desarrollo del recién nacido oh el lactante  en cuanto a 

su desarrollo y sus capacidades  o muerte debido a un mal diagnostico oh al 

desconocimiento de los padre en los síntomas y signos de alerta en cuanto a 

patologías  gastrointestinales . 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


