LO QUE LOS PADRES DEBEN SABER SOBRE EL

CRECIMIENTO Y DESARROLLO DE SUS HIJOS

¢ Qué es el crecimiento?

El crecimiento se refiere al
incremento de peso y talla que tienen
los nifios y otros cambios corporales
que presentan mientras van
madurando, por lo tanto el crecimiento
se expresa en kilogramos y se mide en
centimetros respectivamente. Ello de
manera simplista, puesto que ademas
de estas medidas, los pediatras
solemos obtener otras medidas como
el perimetro cefalico o el perimetro del
brazo o de la pierna, entre otras.

Este proceso se inicia en el
momento de la concepcién del ser
humano y continua a través de la
gestacion, la infancia, la nifiez y la
adolescencia.

El crecimiento no solo depende
de factores genéticos, que son los que
ya traemos

desde la

concepcion

y los cuales

estan dados

por la

informacion

genética que

nos

aportaron
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nuestros padres, si no que, para que
este crecimiento no se vea alterado
tenemos que tener un balance con los
factores nutricionales, funcion
endocrina, nuestro entorno
psicosocial, estado general de salud y
afectividad.

¢Como sé que mi hijo tiene un
crecimiento normal ?

El primer afio de vida de los
bebés, es el afno en el cual nos
sorprendemos por su velocidad de
crecimiento, ya que en esta etapa los
bebés crecen un promedio de 25
centimetros, es decir si tu bebé
cuando naci6 media 50 centimetros
para el afo de edad medira
aproximadamente 75 centimetros, y
en cuanto al peso, éste al afio de edad
es triplicado, asi un recién nacido con
un peso 3 kg para el ano de edad
pesara aproximadante 9 kilogramos.
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Envistade
que en el primer
afo de vida el
crecimiento  es
muy acelerado,
es normal que
como padres al o

estan creciendo
de la misma
manera, nos ocasione
preocupacion. Sin embargo esto es
normal ya que su velocidad de
crecimiento a esta edad disminuye a
solo unos 12-14 cm en el afio y subira
de peso solo 3-4 kg por afo. Para
después de los tres afos pasar a una
fase de crecimiento lento y estable
donde aproximadamente
incrementara 50 cm hasta los 12 afios
y 25 kilogramos de peso. Estos
parametros son solo para darnos una
idea de lo normal, sin embargo los
nifos no crecen a ritmos iguales ni
perfectamente sostenibles durante
toda su infancia. La mayoria
de los nifos tienen
periodos de
semanas o
meses donde
podemos
observar
“‘estirones” y
el mas
importante
es el que
ocurre en
la

s
ver que despueés . — ® 4
del afio de edad, *= & & @
nuestros hijos no ., _=
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pubertad , entre los 8 y 12 afios en las
nifas y entre los 10 y 15 afos en lo
nifRos, es por eso que en la pubertad
vemos que las nifias estan mas altas y
mas desarrolladas de sus caracteres
sexuales, que los nifios, lo cual es
completamente normal.

¢Por qué son importantes las
revisiones médicas?

El médico en cada revision,
registra el peso y estatura del nifio
para evaluar su peso y talla, en unas
graficas, en las cuales se analiza en
que percentil se encuentra su hijo,esto
se refiere a un valor estadistico de
peso y talla, en comparacion con los
otros nifios de su misma edad y sexo,
es decir, si mi hijo tiene el peso en
percentil 50, esto quiere decir que esta
en la media y que hay 50 nifios mas
pequefios y 50 nifos mas grandes.

Esta valiosa herramienta ayuda
al médico a determinar si los nifios
estan creciendo a un ritmo apropiado
o si pueden tener un problema.

Entonces :;Qué es el desarrollo
infantil?

La adquisicion progresiva de
habilidad funcional que presentan los
nilios como consecuencia de la
maduracién de su cerebro.

El desarrollo infantil
comprende, no solo el area fisica, sino
también el area adaptativa y psico-
social del nifio o nifa. Un perfecto
desarrollo vendra acompafado de la
interrelacion armonica del nifio o nifa
con la sociedad y con su entorno.

El desarrollo se evalua acorde a
indicadores o también conocidos
como hitos del desarrollo, que son las
cosas que la mayoria de los nifios
pueden hacer a una edad
determinada.
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La
evaluacion
del
desarrollo
es extensa

ya que va

acorde a la

edad de los

pequenos, para eso el médico puede
utilizar diferentes tipo de pruebas,
en nuestro pais se desarrollé para ello
la prueba EDI (Evaluacion del
Desarrollo Infantil), la cual es una
herramienta de tamizaje disefada vy
validada para la deteccion temprana
de problemas del neurodesarrollo en
menores de 5 afios de edad.

Como padres debemos de
estar atentos al desarrollo de nuestros
hijos por lo que a continuacion se dan
ejemplos de focos rojos que requieren
valoracién por el médico pediatra.

Si a los 3 meses no sonrie, no es
capaz de fijar la mirada o no
sostiene la cabeza.

Si a los 6 meses no tiene interés ni
intencion de tomar objetos o bien
no usa alguna de sus manos.

Si a los 9 meses no se sostiene
sentado, no se interesa por mirar o
tocar las cosas de su entorno o no
parlotea.

Si a los 12 meses el nifio no es
capaz de sostenerse en pie,
agarrado de un mueble, no busca
la comunicacion con los adultos o
no explora los nuevos juguetes.

Si a los 18 meses aun no camina o
no conoce el nombre de algunas
personas u objetos familiares.

¢ Qué puedo hacer para potenciar el
crecimiento y desarrollo de mi hijo?

Mantener horas de suefio
adecuadas: los patrones de
suefo varian en funcién de la
edad y de cada nifo, pero en
promedio las horas de
suefio van de 10 a 12

horas.

El sueno es

fundamental

para el

desarrollo de los ‘

ninos porque durante él
ocurren procesos fisioldgicos
restauracion del organismo.

Si los nifios no tienen habitos
del suefio adecuados, no solo se
traduce en nifos con un crecimiento
inadecuado, si no que les provoca
dificultades en los procesos
cognitivos, como lo son la memoria y
atencion.

de

HABITOS DE SUENO
SALUDABLE

Ambiente oscuro, silencioso,
temperatura adecuada (sin abrigo
excesivo).

Horario regular a la hora de

acostarse y despertar.

Evitar la TV, cuentos atemorizantes,
o actividad fisica enérgica una hora
antes de irse a dormir.

Rutinas agradables (bafio, cena,
entorno adecuado).

Acostar al nifilo despierto para que
logre conciliar el suefio solo.

Dar una Alimentacion nutritiva: el
llevar una alimentacion adecuada a
los niflos les aporta las vitaminas vy
minerales esenciales, que ayuda a los
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nifos a alcanzar su pleno potencial de
crecimiento, y que lejos de querer dar
suplementos  vitaminicos, estas
vitaminas las puedan obtener de los

alimentos.

Promover la realizacién de ejercicio en
nuestros hijos: realizar actividad fisica
durante la nifiez contribuye al proceso
de crecimiento ya que estimula la
produccion de la hormona del
crecimiento; ademas, el ejercicio
fortalece los huesos, mejora los
sistemas endocrino y cardiovascular, y
favorece el aprendizaje, la capacidad
de socializar y la salud mental.

RECUERDA

No hacer comparaciones con otros
nifos, ya que el rango de normalidad
de crecimiento es amplio y aunque a
veces podemos ver muy pequefios a
nuestros hijos en comparacion con
otros nifios de la misma edad, esto no
por fuerza quiere decir que este mal o
bien, si tienes inquietudes sobre la

talla el peso o el desarrollo de tu hijo, &<

o

acude a una evaluacion médica.
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