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Vulnerabilidades Constitucionales Durante el Desarrollo

Los sucesos que afectan al sistema nervioso tienen un impacto diferente en función del estadio del desarrollo en el que se producen:

· Directamente:  el nivel de desarrollo del organismo afecta a su vulnerabilidad.

· Indirectamente:  dificultan el desarrollo que tendría lugar si el suceso no se hubiera producido.

ASPECTOS DE INTEGRIDAD CONSTITUCIONAL RELATIVOS AL DESARROLLO

TERMINOLOGÍA SOBRE NATURALEZA Y CULTURA
Estructura Genética: queda determinada en el momento de la concepción, puede considerarse como un plan que especifica el diseño de lo que se va a construir y anticipa en gran medida el modo en que va a funcionar.


El desarrollo pleno del ser humano se produce tanto en el útero como después de nacer y tarda hasta los 15 años.  Desde el momento de la concepción hasta la muerte, el organismo se halla en constante interacción con el medio.  En el ambiente se incluyen dos tipos de rasgos:

· Características físicas:  clima, cobijo, nutrición, espacio, bienestar, agentes tóxicos...

· Factores sociales, patrones de comunicación y relaciones sociales que observamos en la familia del niño y en la sociedad en su sentido más amplio, y del lugar concreto del niño en esta sociedad.

DETERMINACIÓN GENÉTICA EN LA CONCEPCIÓN
Defectos Genéticos:

· Defectos Cromosómicos: las hebras de material cromosómico pueden estar mal representadas (en el nuevo organismo aparecen demasiadas o demasiado pocas) o mal alineadas.  Si ocurren estos defectos, habrá una deficiencia importante en el organismo porque muchos genes estarán mal alineados.

· Defectos Génicos: en un cromosoma pueden faltar genes concretos o ser ineficaces.  Si ocurren estos defectos, la deficiencia será muy selectiva, pero su impacto dependerá de lo crucial que resulte ser el rasgo anómalo o ausente.

Consecuencias de los Errores Genéticos:
· Los más graves producen que el organismo no puede vivir, el feto morirá en el útero y será expulsado en un aborto espontáneo, o nacerá para vivir poco tiempo.

· Algunos producen constituciones viables.  Ej.: síndrome de Down (error en el número de cromosomas) que origina individuos con aspecto similar y retraso mental.

· Retraso mental siguiendo un método diferente.  Ej.: FCU (fenilcetonuria):  carencia de un gen que controla la producción de un enzima, un catalizador biológico necesario para ciertas proteínas habituales en la comida. Provoca un exceso de proteínas en el torrente sanguíneo, que es tóxica para el tejido cerebral infantil.  La consecuencia de la ausencia del gen es que el niño destruye muchas de sus células cerebrales y se vuelve retrasado.
· Afectación del ritmo de acontecimientos a lo largo del desarrollo.  Ej.:
· Microcefalia (cerebro pequeño):  las aberturas del cráneo se cierran y endurecen de manera prematura, comprimiendo el desarrollo del cerebro y produciendo retraso.
· Corea de Huntington: defecto presente en el nacimiento que ejerce su influencia 35-45 años más tarde al provocar el rápido agotamiento de un neurotransmisor clave.  Se deteriora el funcionamiento mental en la edad madura y pronto sobreviene la muerte.
FACTORES GESTACIONALES EN LA INTEGRIDAD CONSTITUCIONAL
Teratología: estudio sistemático de anomalías en la gestación.

Causas más Comunes de Malformación en el Feto:
· Sustancias esencialmente tóxicas o desbaratadores del proceso gestacional.  Ej.: talidomida (tranquilizante), tomado en el primer trimestre del embarazo causó niños con brazos atrofiados y manos malformadas.

· Rubéola: aumenta el riesgo de sordera, ceguera, parálisis cerebral, retraso y epilepsia en niños cuyas madres la contraen en el primer trimestre del embarazo.

· Alcohol y otros fármacos: consumidos durante el embarazo se relaciona con disminución de la competencia mental y malformaciones sutiles de muchas estructuras corporales en los hijos.  La mayoría de las malformaciones se hallan en el plano de la simetría bilateral, donde han de fundirse las mitades derecha e izquierda que se desarrollan por separado.

Grado de Afectación Negativa del Aspecto del Niño:

· Deformidades notorias: revelan alguna influencia patológica en fases tempranas de la gestación, en especial durante el primer trimestre.  Ej.: espina bífida.
· Defectos más sutiles: revelan alguna anomalía del proceso gestacional en una fase más tardía. Ej.: autismo.
FACTORES PERINATALES EN LA INTEGRIDAD CONSTITUCIONAL
Perinatal: alrededor del parto.

Período Perinatal: período desde las últimas fases del embarazo, cuando la cabeza del niño se mueve hacia delante para colocarse a fin de entrar en el conducto del parto, hasta 3 ó 5 días después de nacer, momento en que el niño da generalmente indicaciones estables de ser capaz de respirar, hacer circular la sangre, tomar alimento y moverse de cierta manera.


En este período se producirán los cambios mayores y más rápidos a los que el organismo deberá responder a lo largo de la vida.

Una de las transiciones más importantes que han de suceder en el nacimiento en el cambio desde la obtención de oxígeno pasivamente a partir del torrente sanguíneo de la madre a través de la placenta a la respiración independiente.

Para esto ha de producirse un cambio en el modo en que se hace circular la sangre entre el corazón y los pulmones.

Anoxia: falta de oxígeno.  Índices para cuantificar la salud general del bebé:

· Índice Apgar: va de 1 a 10.  Se basa principalmente en el color y la reactividad del niño.


1: mala salud en grave peligro.


7 ó menos: situación de riesgo.


10: sano y lozano.

· Escala Brazelton: evaluación más compleja del estatus del niño al nacer y durante unos días después, y genera un cociente de desarrollo.

Fuente de Dificultades en el Parto: un bebé de 2'7 a 4'5 kg. ha de pasar por un conducto de parto relativamente estrecho.  En las primeras fases del nacimiento, la cabeza del niño se mueve hasta colocarse en la entrada del conducto del parto.  Si la posición alcanzada es la normal y más ventajosa para el proceso, el vértice y la parte posterior del cráneo harán entrar el cuerpo del niño.  Los huesos del cráneo del bebé son muy flexibles y tienen espacio para moverse y absorber parte de la conmoción.


Si son las nalgas o las piernas del niño las que abren camino hacia el conducto del parte, se producirán una serie de tensiones que la cabeza del niño no absorberá bien, pudiendo producirse una mayor incidencia de deterioros estructurales y conductuales.

Medicalización del Proceso del Nacimiento: el embarazo y el parto son una especie de enfermedad que debe ser atendida por la ciencia médica, más que un hecho natural.  Consecuencias:  utilización de anestesia en todos los casos, aumento en la frecuencia de cesáreas para eliminar el difícil paso por el conducto.


Críticas a la medicalización:

· Si la anestesia llega a dormir profundamente a la madre, ello afectará al bebé y quizá dificulte la respiración inicial.
· La cesárea impide el desarrollo temprano de estrategias biológicas de afrontamiento de estrés que se producen durante el proceso.
· Los esfuerzos profesionales deberían dirigirse a ayudar a la madre a afrontar el dolor enseñándole técnicas de relajación y facilitando su participación activa en el proceso del nacimiento.  Para ello, habría que cambiar la posición típica recostada con la pelvis orientada hacia arriba por otra más o menos parecida a estar en cuclillas, en que la fuerza de la gravedad ayudará al parto y el aporte sanguíneo final del cordón umbilical será para el niño.
· Los seres humanos son animales sociales cuyos vínculos entre sí comienzan al nacer.  El momento del parto y un breve instante posterior son especialmente propicios para establecer conexiones positivas entre la madre, el padre y el niño.  Una madre o un niño bajo los efectos de fármacos no pueden experimentar estos momentos de tal modo que entre ellos se establezca un lazo tan fuerte.  Un padre ausente tampoco compartirá ninguna de estas experiencias.
VULNERABILIDAD CONSTITUCIONAL EN LA INFANCIA
Infancia: tiempo que va más o menos desde el final del período perinatal (de 3 a 7 días después de nacer), cuando el niño debería ser fisiológicamente estable, a la época en que empieza a caminar, más o menos al año.  Primer período de vida independiente en el que los niños ya ponen de manifiesto su individualidad.

Al abandonar el útero, el sistema nervioso del niño se vuelve vulnerable a traumas derivados de cuatro clases de variables que son operativas no sólo en la infancia, sino también en todos los períodos posteriores de la vida:

· Procesos patológicos: infecciones y malignidades.

· Traumas: agresión física.

· Toxinas: corrientes en su forma trágica, cuando el bebé recibe medicación equivocada o ingiere una sustancia tóxica.

· Reacciones alérgicas, autoinmunológicas: pueden ser subyacentes a diversos trastornos.

NUTRICIÓN
No sólo la ingesta de proteínas está relacionada con la integridad y la eficacia esenciales de la función del sistema nervioso.  También lo está la ingesta de fuentes de energía como hidratos de carbono y grasas, y de micronutrientes, en especial los minerales hierro, yodo y zinc.  

· Hierro: nutriente necesario para tener células sanguíneas sanas.  Componente de la hemoglobina de la sangre, portador de los nutrientes a todas las partes del cerebro.  Su ingesta es insuficiente en niños de 6 a 24 meses en muchas partes del mundo debido a una carencia generalizada de comida o a prácticas culturales que prohíben a bebés y niños alimentos abundantes en hierro.  Se produce anemia por deficiencia de hierro.  Cuando es por razones culturales, dura entre 6 y 18 meses.

No supone amenaza para la vida o el crecimiento, pero el niño es inseguro, temeroso, irritable y difícil de manejar durante el período de deficiencia.  Explora menos su entorno, obtienen menos interacción de sus cuidadores y de desconocidos amistosos, y se vuelven más aislados desde el punto de vista funcional.

· Vitamina B6:  ingrediente clave en la síntesis del GABA, principal neurotransmisor inhibitorio.  Si la leche de la madre desciende por debajo de un valor especificado, se aprecia relación entre los niveles de B6 en la leche y la consolabilidad del niño cuando está afligido, su rapidez para alcanzar un estado de llanto y su irritabilidad.

La nutrición desempeña un papel destacado en el desarrollo temprano del niño porque durante los 3 primeros años se produce muchísimo crecimiento dendrítico y mielinización, así como un aprendizaje importante, y se están estableciendo las trayectorias y el desarrollo de un gran número de funciones sociales y cognitivas cuya materialización tardaría muchos años.

TEMPERAMENTO
Temperamentos: características permanentes, perceptibles en la infancia y que se mantienen a lo largo de la vida, que influyen en reacciones al entorno.


Tienen naturaleza constitucional y a menudo están determinadas genéticamente, aunque pueden estar influidas por nutrición y sustancias tóxicas.

Categorías de Temperamento (Chess y Thomas):
1.
Nivel de Actividad:  disposición a entrar en acción.

2.
Ritmicidad: predecibilidad de funciones reguladoras biológicas.

3.
Acercamiento y Retirada: tendencia a que la respuesta inicial a situaciones nuevas sea positiva o negativa.

4.
Adaptabilidad: facilidad con que se modifican reacciones iniciales en direcciones deseadas.

5.
Umbral de Sensibilidad: intensidad de estimulación requerida para suscitar una reacción.

6.
Intensidad de Reacción:  nivel de energía de la respuesta.

7.
Calidad del Estado de Ánimo: grado de conducta agradable, feliz, en comparación con desagradable, triste.

8.
Distraibilidad:  eficacia con que estímulos externos interfieren en la conducta en curso.

9.
Duración de la Atención: espacio de tiempo manteniendo la actividad y tendencia a proseguirla pese a obstáculos o distracción.

· Dimensiones 5, 8 y 9: se ocupan de aspectos y respuestas sensoriales al entorno.

· Dimensiones 1 y 6: se ocupan de la calidad de la reactividad y las respuestas motoras.

· Dimensiones 3 y 7: se ocupan del patrón predominante de la reactividad emocional básica.

· Dimensiones 2 y 4: se ocupan del control y la autorregulación en el sistema nervioso.

· Dimensión 4: relacionada con la facilitación de la habituación.

· Dimensión 5: relacionada con ciertos rasgos de la respuesta de orientación.

Niño Normal: regularidad, respuestas de enfoque positivo a estímulos nuevos, elevada adaptabilidad al cambio e intensidad de estado de ánimo apacible o moderada, predominantemente positiva.

Niño Difícil: irregularidad en las funciones biológicas, respuestas negativas de renuncia a nuevos estímulos, adaptabilidad nula o lenta al cambio y expresiones intensas de estado de ánimo, frecuentemente negativas.


Sueño y horario de comida irregulares, aceptación lenta de nuevos alimentos, prolongados períodos de ajuste a rutinas, personas o situaciones nuevas, y períodos de llanto fuerte relativamente frecuentes.


Risa estridente.  La frustración provoca normalmente una rabieta violenta.

Niño en Progresión:  combinación de respuestas negativas moderadas a estímulos nuevos con adaptabilidad lenta tras contacto reiterado, leve intensidad de reacciones y ligera irregularidad de la función biológica.  Si se le ofrece oportunidad de volver a experimentar nuevas situaciones con el tiempo y sin someterle a presión, poco a poco acabará mostrando implicación e interés tranquilos y positivos.

Modelo de Calidad de Ajuste (Chess y Thomas): los problemas de ajuste durante el desarrollo pueden deberse a menudo a un mal emparejamiento entre el temperamento y el estilo de vida de los padres y del niño.  El asesoramiento activo que ayuda a los padres a entender el temperamento de su hijo y a hallar maneras positivas de responder a estas particularidades, sirve para resolver con rapidez muchas crisis familiares.

Kagan: estudios con niños sumamente tímidos e inhibidos, que constituyen aproximadamente el 20 % de la población de todo el mundo.  Son muy reactivos desde el punto de vista autónomo, pero en general se inhiben conductualmente en sus contactos con el mundo tanto físico como social.


Los cuidadores de niños temperamentalmente tímidos pueden ayudarlos a superar el aislamiento y a aprender cómo iniciar y responder a propuestas de amistad, pero el patrón de reacción emocional persiste durante toda la vida.

VULNERABILIDAD CONSTITUCIONAL DURANTE LOS AÑOS DE PREESCOLAR
Preescolar: período de tiempo que va desde que se empieza  a caminar hasta el inicio de la escolarización formal, aproximadamente de 1 a 5 años.


Es la primera época que revela la integridad y la fuerza relativa de dos importantes sistemas adaptativos:  las funciones motoras y el lenguaje, y también cuando empiezan a aparecer los rudimentos de las funciones cognitivas superiores y las relaciones sociales.

Lenguaje: surge entre el segundo y el quinto año con gran rapidez.  El niño logra disponer de lenguaje en unos cuatro años, por lo que los errores o las limitaciones en los determinantes constitucionales del lenguaje serán visibles en esta fase.

Las funciones motoras y el lenguaje se despliegan, es decir, están basados constitucionalmente y aparecen más o menos de manera sucesiva sin instrucciones explícitas, pero el resultado no está libre de la influencia de factores ambientales.

Durante estos años aparecen las funciones cognitivas nuevas y la conducta social cada vez más compleja.  Es importante el desarrollo de la atención conjuntada en el segundo año, la atención compartida dirigida a objetos o sucesos específicos por el niño y el cuidador y que requiere concentrarse simultáneamente en otra persona y en un hecho externo.

Esta interacción de naturaleza social proporciona una base para el futuro desarrollo de conductas sociales, y también proporciona un componente importante del desarrollo cognitivo y lingüístico temprano.

VULNERABILIDAD CONSTITUCIONAL DURANTE LOS AÑOS DE PRIMARIA
Período que comienza aproximadamente a los 6 años y prosigue hasta el inicio de la pubertad, entre los 11 y 13 años.

Entre los 6 y 8 años tiene lugar un desarrollo de base constitucional que está relacionado con los niveles superiores de la función cognitiva, es la época de la aparición de las operaciones concretas.
Durante este período se producen cambios sustanciales en la organización de la función cognitiva.  Quizá la principal causa de este cambio es que más o menos a los 7 años, se produce un grado crítico de mielinización del cuerpo calloso.
Operaciones Concretas: capacidad de pensar lógicamente sobre la base de premisas concretas y organizar el propio pensamiento basándose en categorías más que en ejemplos específicos. Estas capacidades son necesarias para razonar y resolver problemas mentales.

El fracaso hacia el final de 2º curso y en el 3º, lo más probable es que se deba a alguna limitación constitucional en la habilidad cognitiva disponible en este nivel elevado de la función.

FACTORES CONSTITUCIONALES EN LA PREADOLESCENCIA Y LA ADOLESCENCIA TEMPRANA
Preadolescencia: comienza cuando se inician las transformaciones fisiológicas de la pubertad y termina con la llegada de los signos manifiestos que revelan la maduración biológica.

Adolescencia Temprana: empieza tras el inicio evidente de la pubertad y dura unos dos años, terminando hacia los 16 años.

Adolescencia Tardía: primera época de la edad adulta.

El nivel máximo de la función cognitiva surge aproximadamente en la fase de la pubertad, es la etapa de las Operaciones Formales:  habilidad para razonar partiendo de premisas arbitrarias, es decir, para utilizar la lógica formal.  Esta capacidad es decisiva para el éxito en la educación superior y muchos otros aspectos de la vida.

Desarrollos del cerebro que pueden tener una notable importancia en la materialización de estas habilidades:  conclusión de la mielinización y terminación de un proceso llamado reajustes del desarrollo.
Reajuste: al nacer hay un exceso considerable de neuronas.  En el desarrollo las células compiten para establecer interconexiones;  las que no logran convertirse en partes de circuitos activos se vuelven superfluas, no atienden a ninguna función, mueren y son eliminadas,

El reajuste tiene lugar a lo largo de todo el desarrollo, pero en la adolescencia se produce un breve y súbito aumento del mismo.  Si no se produce el reajuste puede dejar un exceso de células en el cerebro que pueden causar estragos al interferir en los circuitos neuronales.
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