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EMBRIOLOGÍA	
  HUMANA	
  !
Ciencia	
  que	
  estudia	
  las	
  etapas	
  prenatales	
  del	
  desarrollo	
  del	
  ser	
  humano.	
  !
Embriología	
   General:	
   Estudia	
   el	
   periodo	
   que	
   va	
   desde	
   la	
   formación	
   del	
   cigoto	
  
hasta	
  la	
  aparición	
  de	
  los	
  primeros	
  esbozos	
  de	
  los	
  órganos	
  (8a	
  semana).	
  !
Embriología	
   Especial:	
   Estudia	
   el	
   desarrollo	
   y	
   el	
   crecimiento	
   de	
   órganos	
   y	
  
sistemas	
   a	
   partir	
   de	
   sus	
   respectivos	
   esbozos	
   (9a	
   semana	
   hasta	
   el	
   nacimiento).	
  
Involucra	
  parte	
  Ainal	
  del	
  periodo	
  embrionario	
  y	
  todo	
  el	
  periodo	
  fetal.	
  !
Etapas	
  del	
  Desarrollo	
  del	
  Ser	
  Humano	
  !
A)ETAPA	
  PRENATAL	
  !
Periodo	
  Embrionario:	
  Va	
  desde	
   la	
   formación	
  del	
   cigoto	
  hasta	
   la	
  octava	
   semana.	
  
Aumenta	
   la	
   celularidad,	
   se	
  diferencian	
   todos	
   los	
   tejidos	
  principales	
   	
  y	
   surgen	
   los	
  
esbozos	
   de	
   los	
   órganos.	
   Implica	
   proliferación,	
   morfogénesis,	
   diferenciación,	
  
histogénesis	
  y	
  comienzo	
  de	
  organogénesis.	
  	
  !
Periodo	
   Fetal:	
   Va	
   desde	
   la	
   novena	
   semana	
   hasta	
   el	
   nacimiento	
   (semana	
   38).	
   Se	
  
desarrollan	
  aparatos	
  y	
  sistemas,	
  continúan	
  las	
  diferenciaciones	
  tisulares	
   	
   	
  y	
  prima	
  
el	
  crecimiento.	
  Aumento	
  de	
  tamaño	
  más	
  signiAicativo	
  ocurre	
  al	
  5°	
  mes	
  de	
  VIU.	
  !
B)	
  NACIMIENTO	
  !
Acontecimiento	
   fundamental	
   en	
   el	
   desarrollo,	
   donde	
   el	
   nuevo	
   ser	
   adquiere	
  
independencia.	
  !
Hay	
  un	
  cambio	
   radical	
  en	
   los	
   sistemas	
   respiratorio	
  y	
   cardiovascular.	
  Comienza	
   la	
  
acción	
   del	
   sistema	
   digestivo	
   y	
   cambia	
   la	
   función	
   renal.	
   Piel	
   y	
   mucosas	
   son	
  
colonizadas	
  por	
  gérmenes,	
  etc.	
  !
C)	
  ETAPA	
  POSTNATAL	
  !
Período	
  Neonatal:	
  Las	
  dos	
  primeras	
  semanas	
  del	
  RN.	
  
Período	
  de	
  Lactancia:	
  Continúa	
  hasta	
  aproximadamente	
  el	
  primer	
  año	
  de	
  vida.	
  !
Infancia	
  o	
  niñez:	
  !

• Primera	
  infancia:	
  Entre	
  los	
  15	
  meses	
  y	
  seis	
  años.	
  
• Segunda	
  infancia:	
  7	
  a	
  13	
  años	
  aprox.	
  !



Período	
   de	
   Pubertad:	
   11	
   a	
   14	
   años	
   en	
   la	
  mujer	
   y	
   12	
   a	
   14	
   años	
   en	
   el	
   hombre.	
  
Comienzo	
  de	
  la	
  maduración	
  de	
  los	
  órganos	
  sexuales	
  y	
  aparición	
  de	
  los	
  caracteres	
  
sexuales	
  secundarios.	
  	
  !
Período	
   de	
   Adolescencia:	
   Dura	
   tres	
   o	
   cuatro	
   años	
   después	
   de	
   la	
   pubertad.	
   Se	
  
“alcanza	
  madurez”	
  sexual,	
  Aísica	
  y	
  mental.	
  !
Período	
   Adulto:	
   Termina	
   la	
   osiAicación	
   y	
   el	
   crecimiento	
   (18	
   a	
   25	
   años).	
   Luego	
  
cambios	
  son	
  más	
  lentos	
  hacia	
  la	
  madurez	
  y	
  la	
  senilidad.	
  !
FACTORES	
  QUE	
  REGULAN	
  EL	
  DESARROLLO	
  !
Regulación	
   genética:	
   Corresponde	
   a	
   la	
   inAluencia	
   del	
   plan	
   genético	
   (activación/
desactivación	
  de	
  genes)	
  que	
  está	
  en	
  el	
  DNA,	
  empaquetado	
  en	
  los	
  cromosomas	
  del	
  
núcleo	
  de	
  las	
  células.	
  !
Regulación	
   epigenética:	
   InAluencia	
   de	
   los	
   factores	
   externos	
   que	
   modiAican	
   la	
  
regulación	
  anterior.	
  !
MECANISMOS	
  QUE	
  DIRIGEN	
  EL	
  DESARROLLO	
  !
1.	
  Proliferación	
  Celular	
  

• Multiplicación	
  celular	
  por	
  mitosis	
  a	
  partir	
  del	
  cigoto.	
  
• Las	
  divisiones	
  celulares	
  conducen	
  al	
  crecimiento	
  de	
  tejidos	
  y	
  órganos	
  por	
  el	
  

aumento	
  del	
  número	
  de	
  células.	
  
• Proceso	
  regulado	
  por	
  factores	
  activadores	
  e	
  inhibidores	
  (chalonas).	
  !

2.Diferenciación	
  Celular	
  
• Resulta	
  de	
  la	
  especialización	
  estructural	
  y	
  funcional	
  de	
  células	
  individuales.	
  
• Destacan	
  2	
  mecanismos	
  básicos:	
  

o Información	
  Posicional:	
  Las	
  células	
  adquieren	
  información	
  
posicional	
  con	
  distintos	
  puntos	
  de	
  referencia	
  en	
  el	
  embrión.	
  

o Inducción:	
  Consiste	
  en	
  la	
  inAluencia	
  de	
  un	
  grupo	
  de	
  células	
  o	
  tejidos	
  
sobre	
  otro.	
  	
  !

3.Migración	
  y	
  Movimientos	
  Celulares	
  
• Consiste	
  en	
  el	
  desplazamiento	
  y	
  migración	
  de	
  células	
  aisladas	
  o	
  de	
  grupos	
  

celulares.	
  
• Requiere	
   de	
   pérdida	
   de	
   los	
   contactos	
   inter-­‐celulares.	
   Se	
   desplazan	
  

siguiendo	
  un	
  itinerario	
  predeterminado	
  para	
  cada	
  elemento	
  celular.	
  	
  
• Camino	
  es	
  marcado	
  por	
  moléculas	
  de	
  adhesión	
  celular	
  y	
  elementos	
  de	
  MEC.	
  
• Este	
   movimiento	
   coordinado	
   constituye	
   la	
   base	
   de	
   los	
   mecanismos	
   de	
  

morfogénesis.	
  
• Entre	
  otros:	
  mamelonamiento,	
   plegamiento,	
   deslizamiento	
   y	
   formación	
  de	
  

canales,	
  conductos	
  y	
  vesículas.	
  
• Es	
   estos	
   tipos	
   de	
   movimientos,	
   las	
   células	
   se	
   desplazan	
   sin	
   perder	
   sus	
  

contactos.	
  	
  !
4.Regresión	
  o	
  Involución	
  

• Algunas	
  estructuras	
  desaparecen	
  una	
  vez	
  que	
  cumplen	
  una	
  función.	
  



• Una	
  vez	
  cumplida	
  la	
  función,	
  las	
  células	
  de	
  la	
  estructura	
  que	
  involuciona	
  
comienzan	
  a	
  entrar	
  en	
  apoptosis.	
  !

PRIMERA	
  SEMANA	
  DE	
  DESARROLLO	
  !

� 	
  !
Segmentación	
  y	
  Compactación:	
  

• Al	
   ser	
   fecundado,	
   el	
   oocito	
   II,	
   termina	
   su	
  última	
  división	
  y	
   se	
   conforma	
  el	
  
cigoto.	
  Hay	
  un	
  cambio	
  conAiguracional	
  en	
  la	
  corona	
  externa,	
  formándose	
  la	
  
denominada	
  zona	
  pelúcida	
  (ZP).	
  

• Con	
   la	
  primera	
  división	
  mitótica	
  del	
   cigoto	
   (días	
  2-­‐3)	
   se	
  da	
   comienzo	
  a	
   la	
  
segmentación.	
  

• 2	
  células	
  hijas	
  (blastómeras)	
  a	
  las	
  24	
  hrs.	
  
• 40-­‐50	
  hrs	
  à	
  4	
  blastómeras	
  poco	
  compactas.	
  
• No	
  hay	
  aumento	
  de	
  tamaño	
  total	
  del	
  embrión,	
  por	
  tanto	
  las	
  blastómeras	
  son	
  

cada	
  vez	
  más	
  pequeñas.	
  Esto	
  continúa	
  hasta	
  5°	
  día.	
  
• Aspecto	
  de	
  mora	
  à	
  Mórula	
  (30	
  células).	
  
• Sigue	
   cubierta	
   por	
   zona	
   pelúcida.	
   ZP	
   impide	
   la	
   disgregación	
   de	
   las	
  

blastómeras	
  y	
  la	
  implantación	
  prematura	
  	
  	
  del	
  embrión.	
  
• Alrededor	
  del	
  3er	
  o	
  4°	
  día	
  (10	
  células)	
  à	
  blastómeras	
  periféricas	
  à	
  uniones	
  

intercelulares	
   (ocluyentes,	
   adherentes	
   y	
   comunicantes)	
   y	
   a	
   transformarse	
  
en	
   células	
   planas,	
   con	
   organización	
   epitelial	
   y	
   polarización	
   estructural	
   y	
  
funcional	
   àSe	
   denominan	
   Masa	
   Celular	
   Externa	
   (MCE).	
   Clave	
   es	
   la	
   E-­‐
cadherina	
  (uvomorulina).	
  

• Células	
   internas	
   son	
   poliédricas	
   y	
   no	
   presentan	
   uniones	
   como	
   las	
  
anteriores.	
  Conforman	
  la	
  denominada	
  Masa	
  Celular	
  Interna	
  (MCI).	
  



• Se	
   determina	
   la	
   primera	
   Polarización	
   interior	
   -­‐	
   exterior.	
   	
   De	
   las	
   células	
  
externas	
   derivarán	
   las	
   estructuras	
   extraembrionarias,	
   trofoblasto	
   y	
  
placenta.	
  De	
  las	
  internas	
  derivará	
  el	
  propio	
  embrión.	
  !

Cavitación	
  y	
  Eclosión	
  
• Al	
   entrar	
   en	
   la	
   cavidad	
  uterina,	
   las	
   células	
   de	
   la	
  MCE	
   se	
   comportan	
   como	
  

una	
  membrana	
   semi-­‐permeable	
   y	
   se	
   llena	
   de	
   líquido,	
   produciendose	
   una	
  
gran	
  cavidad	
  entre	
  las	
  células	
  del	
  embrión	
  à	
  Blastocisto	
  (+100	
  células).	
  	
  

• Células	
  de	
  MCE	
  se	
  disponen	
  periféricamente	
  a	
  la	
  cavidad	
  à	
  Trofoectodermo	
  
o	
  trofoblasto.	
  

• MCI	
  se	
  disponen	
  excéntricamente	
  y	
  constituyen	
  el	
  embrioblasto.	
  
• Aumenta	
  la	
  Presión	
  Hidrostática	
  dentro	
  de	
  la	
  	
  cavidad.	
  
• 5°	
  a	
  6°	
  día,	
  ya	
  al	
  interior	
  de	
  la	
  cavidad	
  uterina	
  ocurre	
  la	
  eclosión	
  à	
  ocurre	
  

la	
  salida	
  del	
  blastocisto	
  de	
  la	
  zona	
  pelúcida	
  (ZP).	
  !
Implantación	
  

• Hay	
  un	
  periodo	
  llamado	
  ventana	
  de	
  implantación	
  (alrededor	
  del	
  día	
  20	
  del	
  
ciclo),	
   donde	
   las	
   hormonas	
   han	
   preparado	
   el	
   endometrio	
   (fase	
   secretora)	
  
para	
  máxima	
  receptividad.	
  

• Se	
   inicia	
   aproximadamente	
   en	
   el	
   sexto	
   día	
   post-­‐fecundación	
   y	
   Ainalizará	
  
hacia	
  el	
  décimo	
  día.	
  

� 	
  
• Aposición	
  entre	
  blastocisto	
  y	
  epitelio	
  endometrio	
  à	
  Adhesión	
  	
  
• Placa	
   Trofoblástica:	
   zonas	
   de	
   citotrofoblasto	
   y	
   sincitiotrofoblasto	
   que	
  

sustituyen	
   al	
   epitelio	
   endometrial	
   y	
   posteriormente	
   penetrarán	
   en	
   el	
  
estroma	
  endometrial.	
  

• Embrión	
  comienza	
  a	
  penetrar	
  en	
  pared	
  endometrial.	
  !
SEGUNDA	
  SEMANA	
  DEL	
  DESARROLLO	
  !

• Embrión	
  crece	
  poco.	
  0,1mm	
  à	
  0,2mm	
  al	
  Ainal	
  de	
  la	
  segunda	
  semana.	
  
• Más	
  cambios	
  en	
  los	
  tejidos	
  extraembrionarios	
  que	
  en	
  los	
  del	
  embrión.	
  !

Implantación	
  Completa	
  
• 10-­‐12	
   días,	
   el	
   embrión	
   ha	
   penetrado	
   completamente	
   en	
   el	
   endometrio	
  

gracias	
   al	
   sincitiotrofoblasto	
   que	
   ya	
   secreta	
   GonadotroAina	
   Coriónica	
  
Humana	
  (hCG)	
  en	
  cantidades	
  importantes	
  y	
  detectables.	
  

• Se	
   forma	
   tapón	
   de	
   Aibrina	
   y	
   luego	
   se	
   reepiteliza	
   el	
   punto	
   de	
   entrada	
   del	
  
blastocisto.	
  



� 	
  
Disco	
  Bilaminar	
  

• El	
   embrioblasto	
   se	
   ha	
   reorganizado	
   en	
   una	
   masa	
   celular:	
   Disco	
   plano	
  
bilaminar.	
  

• Disco	
   superior	
   de	
   células:	
   Epiblasto	
   (ectodermo	
   primitivo	
   o	
   primario),	
  
formado	
  por	
  células	
  cilíndicas.	
  

• Disco	
   inferior	
   de	
   células	
   (techo	
   de	
   cavidad	
   del	
   blastocisto):	
   Hipoblasto	
  
(endodermo	
  primitivo),	
  formado	
  por	
  células	
  cúbicas	
  bajas.	
  

• En	
  futura	
  zona	
  cefálica	
  aparece	
  una	
  región	
  circular	
  de	
  hipoblasto,	
  donde	
  sus	
  
células	
   se	
   unen	
   fuertemente	
   con	
   las	
   del	
   epiblasto	
  à	
   Placa	
   procordal	
   o	
  
lámina	
  procordal	
  à	
  organizador	
  importante	
  del	
  desarrollo	
  de	
  la	
  cabeza	
  y	
  
punto	
  de	
   localización	
  de	
   la	
   futura	
  boca	
  del	
  embrión	
  (futura	
   lámina	
  buco-­‐
faríngea	
  à	
  inicio	
  intestino	
  primitivo).	
  Algo	
  similar	
  aparece	
  en	
  la	
  zona	
  más	
  
caudal	
   que	
   formará	
   la	
   futura	
   membrana	
   cloacal	
   (parte	
   terminal	
   de	
  
intestino	
  primitivo).	
  	
  

• El	
   disco	
   epiblástico	
   se	
   divide	
   en	
   dos	
   y	
   entre	
   ambas	
   capas	
   se	
   forma	
   una	
  
cavidad	
   con	
   líquido	
   que	
   se	
   agranda	
   à	
   cavidad	
   amniótica	
   o	
   amnios	
  
(visible	
  ya	
  al	
  día	
  8).	
  

� 	
  
Cavidad	
  Amniótica	
  

• Las	
   células	
   superiores	
   del	
   epiblasto,	
   de	
   células	
   planas	
   delimitan	
   dicha	
  
cavidad,	
   adyacentes	
   al	
   citotrofoblasto,	
   se	
   llaman	
   amnioblastos	
   (ambas	
  
conforman	
  la	
  membrana	
  amniótica).	
  

• Cavidad	
   amniótica	
   inicialmente	
   es	
   pequeña,	
   pero	
   ya	
   a	
   la	
   octava	
   semana	
  
envolverá	
  completamente	
  al	
  embrión.	
  !

TERCERA	
  SEMANA	
  DEL	
  DESARROLLO	
  !
Embrión	
  Trilaminar	
  (Gastrulación:	
  formación	
  del	
  embrión	
  trilaminar)	
  

• Coincide	
  con	
  la	
  primera	
  amenorrea.	
  
• Inicialmente	
   disco	
   embrionario	
   es	
   elíptico	
   y	
   luego	
   cambia	
   a	
   piriforme	
  

(cefálica	
  ancha	
  y	
  caudal	
  estrecha).	
  
• Mide	
  aproximadamente	
  1mm.	
  
• ConAiguración	
   de	
   tres	
   capas	
   germinales	
   embrionarias	
   en	
   la	
   gastrulación	
  

(desde	
  segmentación	
  hasta	
  embrión	
  con	
  estructura	
  axial	
  deAinida).	
  



• En	
  zona	
  caudal	
  aparece	
  en	
  forma	
  longitudinal	
  una	
  línea,	
  denominada	
  línea	
  
primitiva.	
  Ella	
  marca	
   la	
  zona	
  de	
  proliferación	
  y	
  entrada	
  de	
  células	
  entre	
  el	
  
epiblasto	
   (desde	
   allí,	
   ectodermo)	
   	
   y	
   el	
   hipoblasto,	
   invadiendo	
   la	
   zona	
  
intermedia	
   para	
   formar	
   en	
   parte	
   la	
   tercera	
   capa	
   embriológica,	
   el	
  
mesodermo	
   y	
   algunas	
   que	
   invaden	
   el	
   hipoblasto	
   para	
   formar	
   el	
  
endodermo.	
  

� 	
  !
Formación	
  de	
  la	
  Notocorda	
  (día	
  19	
  a	
  23)	
  

• Por	
   sobre	
   la	
   línea	
   primitiva,	
   del	
   ectodermo	
   se	
   introduce	
   hacia	
   la	
   zona	
  
intermedia	
  por	
  proliferación,	
  una	
   	
  masa	
  celular	
  cilíndrica	
  (primero	
  sólida	
  y	
  
luego	
   hueca)	
   que	
   va	
   en	
   dirección	
   cefálica	
   hacia	
   la	
   placa	
   procordal,	
  
denominada	
  notocorda.	
  

� 	
  !
Desarrollo	
  de	
  la	
  Placa	
  Neural,	
  Tubo	
  Neural	
  y	
  Crestas	
  Neurales	
  

• La	
  notocorda	
  induce	
  al	
  ectodermo	
  que	
  se	
  encuentra	
  sobre	
  ella	
  a	
  proliferar,	
  
lo	
  que	
  forma	
  la	
  denominada	
  placa	
  neural.	
  

• Dicha	
   placa	
   neural,	
   por	
   proliferación	
   lateral	
   forma	
   el	
   denominado	
   surco	
  
neural,	
  y	
  que	
  se	
  sigue	
  plegando	
  para	
   formar	
  el	
  tubo	
  neural	
  y	
   las	
  crestas	
  
neurales,	
  y	
  a	
  medida	
  que	
  se	
  van	
  cerrando	
  se	
  van	
  internalizando	
  quedando	
  
en	
   la	
   zona	
  media	
   del	
   embrión	
   con	
   un	
   ectodermo	
   continuo	
   por	
   encima	
  de	
  
ellos.	
  

• El	
   cierre	
   del	
   tubo	
   neural	
   es	
   primero	
   en	
   su	
   zona	
   central	
   y	
   avanza	
   	
   a	
   sus	
  
extremos	
  cefálicos	
  y	
  caudal.	
  Quedando	
   inicialmente	
  abiertos	
   formando	
   los	
  
neuroporos	
  cefálico	
  y	
  caudal	
  cuyo	
   lumen	
  queda	
  en	
  contacto	
  con	
  el	
   líquido	
  
amniótico.	
  	
  

• Se	
   	
   cierran	
   días	
   25	
   y	
   27	
   respectivamente,	
   formando	
   el	
   tubo	
   neural	
  
completamente	
  cerrado,	
  y	
  plegado	
  rostro-­‐caudalmente,	
  bajo	
  el	
  ectodermo	
  y	
  
sobre	
   el	
   endodermo.	
   En	
   su	
   zona	
   más	
   dorsal	
   se	
   encuentran	
   las	
   crestas	
  
neurales.	
  !!!
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Desarrollo	
  del	
  Mesodermo	
  

• Mientras	
   tanto,	
   el	
  mesodermo	
   se	
   organiza	
   a	
   cada	
   lado	
   del	
   tubo	
   neural	
   en	
  
acúmulos	
  celulares	
  paraaxiales,	
  intermedios	
  y	
  externos.	
  

• El	
  Mesodermo	
  se	
  dispone	
  en	
  segmentos	
  metaméricos.	
  
• Los	
  acúmulos	
  paraaxiales	
  se	
   llaman	
  somitos,	
  conformando	
  lo	
  que	
  se	
   llama	
  

el	
  embrión	
  somítico.	
  
• Primeros	
   aparecen	
   día	
   20-­‐21	
   en	
   zona	
   que	
   será	
   la	
   base	
   del	
   cráneo	
   y	
  

continúan	
   formándose	
   hacia	
   región	
   caudal	
   (día	
   30)	
   formándose	
   42	
   a	
   44	
  
pares	
  de	
  somitos.	
  Luego	
  desaparecen	
  algunos	
  y	
  quedan	
  unos	
  37	
  pares.	
  

• Durante	
  tercera	
  semana	
  comienza	
  la	
  angiogénesis.	
  
• Al	
   Ainal	
  de	
   la	
   tercera	
  semana	
  un	
  tubo	
  cardiaco	
  primitivo	
  comenzará	
  a	
   latir	
  

por	
  formación	
  del	
  miocardio.	
  
• La	
   organogénesis	
   cardiaca	
   es	
   compleja,	
   porque	
   incluye	
   fases	
   con	
  

plegamientos	
  y	
  fusiones,	
  pero	
  es	
  el	
  primer	
  sistema	
  de	
  órganos	
  que	
  alcanza	
  
funcionalidad.	
  



� � 	
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CUARTA	
  A	
  OCTAVA	
  SEMANAS	
  DEL	
  DESARROLLO	
  !

• Rápido	
  desarrollo	
  del	
  embrión.	
  
• Grandes	
   cambios	
   morfogenéticos,	
   que	
   conducen	
   a	
   la	
   formación	
   de	
   los	
  

esbozos	
  de	
  los	
  principales	
  órganos,	
  aparatos	
  y	
  sistemas.	
  
• 4	
   semana	
  mide	
  4mm	
  y	
   sufre	
  un	
  plegamiento	
   rostrocaudal	
   y	
   dorsoventral,	
  

aumentando	
  también	
  el	
  tamaño	
  de	
  la	
  cavidad	
  amniótica.	
  
• Pasa	
  de	
  disco	
  plano	
  a	
  cilíndrico,	
  con	
  forma	
  de	
  C.	
  
• El	
  ectodermo	
  ahora	
  envolvería	
  al	
  embrión	
  casi	
  completamente.	
  
• A	
   causa	
   del	
   plegamiento	
   del	
   embrión,	
   el	
   endoderma	
   también	
   lo	
   hará	
  

formando	
  el	
  intestino	
  primitivo.	
  

� 	
  
• En	
   la	
   zona	
   más	
   cefálica	
   (lo	
   que	
   formará	
   la	
   faringe),	
   se	
   desarrollan	
   arcos	
  

faríngeos.	
  
• Al	
   Ainalizar	
  4a	
  semana	
   la	
  membrana	
  bucofaríngea	
  se	
  perfora	
  y	
   se	
  pone	
  en	
  

contacto	
  la	
  porción	
  inicial	
  del	
  tubo	
  digestivo	
  con	
  la	
  cavidad	
  amniótica.	
  
• Aparecen	
   también	
   el	
   plegamiento	
   cardiaco,	
   la	
   segmentación	
   del	
   tubo	
  

nervioso	
   en	
   su	
   porción	
   cefálica,	
   la	
   aparición	
   de	
   los	
   esbozos	
   de	
   las	
  



extremidades,	
   fóveas	
   óticas	
   y	
   placodas	
   ópticas	
   y	
   se	
   constituyen	
   los	
   tres	
  
arcos	
  circulatorios:	
  el	
  fetal,	
  el	
  de	
  la	
  vesícula	
  umbilical	
  y	
  el	
  alantoideo.	
  	
  !

NOVENA	
  A	
  38A	
  SEMANAS	
  DEL	
  DESARROLLO	
  
• Período	
  Fetal.	
  
• Crecimiento	
  y	
  maduración	
  de	
  los	
  órganos	
  y	
  tejidos.	
  
• Aumento	
  de	
  tamaño	
  y	
  peso.	
  
• Órganos	
  sexuales	
  son	
  evidenciables	
  a	
  partir	
  de	
  semana	
  12.	
  
• 5	
  meses	
  se	
  perciben	
  los	
  movimientos	
  faciales.	
  
• Al	
  séptimo	
  mes	
  el	
  feto	
  pesa	
  alrededor	
  de	
  1Kg.	
  	
  
• El	
  SN	
  ya	
  puede	
  controlar	
  respiración,	
  deglución	
  y	
  temperatura.	
  Se	
  facilita	
  la	
  

viabilidad	
  del	
  feto	
  a	
  partir	
  de	
  entonces.	
  !!
BIBLIOGRAFÍA	
  !
1.-­‐	
  Moore,	
  Persaud,	
  Shiota:	
  “Atlas	
  de	
  Embriología	
  Clínica”	
  !
2.-­‐	
  Gómez	
  de	
  Ferrari:	
  “Histología	
  y	
  Embriología	
  Bucodental”.	
  !!!!

Dr.	
  Ricardo	
  Moreno	
  Silva	
  
Prof.	
  Coordinador	
  	
  
Histología	
  2014


