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INSTITUTO DE ENDOCRINOLOGIA Y ENFERMEDADES METABOLICAS

Fuactores que influyen en el crecimiento somdtico*

Dr. Hicarpoe GUenL®®

Constituye motive [recuente de consulta
en ol departamento de endocrinologia in-
famtil. ¢l case de on nifo cuva eslatura,
real o falsamente, es diferente de lo que
los padres. consideran normal.

Fsta diferencia podemos incluivla den.
tro de dos grandes grupos: uno, cuya ca-
racteristica més  evidente constitluye una
talla menor (sindrome de baja 1alla), v
ol otro. que se caracteriza por presentar
una talla mayor {sindrome de alta talla).

La pediatria esablece que “crecimien-
10" es ¢l progreso del organisme en di-
mensiones longitudinales, ¥ que es la re-
sultante de la wmultiplicacion celular y de
la aposicion de sustancias intercelulares,
En cambio, “désarrollo™ se refiere al au-
mente en madurez de estructuras y fun-
ciones, asociade con el crecimiento. En
realidad, no es posible una distincidon pre-
cisa entre crecimiento vy desarrolle, por
ello es que emplear ambos términes a la
ver proporeiona una idea mids amplia que
el uso de cualquicra de los dos par sepa-
rado.

*  Introduccién al Simposiao “Factores que in-
fluyen on el crecimientn somiticn”, celebrado en
la 1¥ Jormada Interna del IEEM, diciembre
1974, Ministerio de Salud Poblica, Habana,

** FEgpecialigta endocrindloge de ler. grado.
Jefe del departamento de eadocrinologia infantil
del Instituto de Endocrinologia v Enfermedades
Metabdlicas, Habana,

Ambos progresozs  ocurren  simulbinea-
mente, aungue en un momento dado pueda
existir desarrollo con pocos cambios de
lamaio o crecimiente rapido con escasa
diferencia [uncional.

A pesar de gue el crecimiento y el de-
sarrallo se producen continuamente desde
la concepeion hasta la madurez, ne pro-
ceden de una manera vniforme, ni tam-
poco a impulsos desordenados de una épo-
ca a la otra. Existen fluctuaciones irregu-
lares minimas en la velocidad de creci-
miento en los nifios, en periodos predeci-
bles, ¥y con un arreglo caracteristice y es-
pecifico para la especie humana. Las prin-
cipales peculiaridades de estas  fluctua.
ciones involucran dos ciclos de crecimien-
to rapido, separados por uno menos ac-
livo pero mis uniforme. FEstos dos ciclos
estan conslituidos por una fase de acele-
racion que aleanxa lasta el miximo, see
guida  inmedialamente por otra fase Jde
desaceleracion que llega hasta un minims

o hasta Iz total eesacion, scain ol cazo

El primera e cstos elclos s inicia en
el momente de la conecepeion v, para la
talla, eulmina al final del segunde teimes.
tre de vida intrawlerina: v oen el caso del
peso, poee antes del nacimiento. Las fases
de desaceleracion en ambos casos ze ex-
ticnden hasta alrededor de los dos afios
de edad.



Fl segundo periodo o ciclo comienza
simultdneamente con la adolescencia, v ter
mina con el final del erecimiento en la
edad madura. En este segundo ciclo laz
alternativas en peso v lalla ocurren de
una manera inversa a las del primero. es
decir. comienzan mis temprano v o=on ale
mayor magnitud en ¢l peso que en la
estalura.

Kl periode relativamente lento v uni-
forme que separa estos dos cicles princi-
pales, s¢ caracteriza esencialmente por el
progrezo de la civcunferencia del troneo
v de los miembros. v e vefleja en el ere-
cimiento del tejide  subcutineo, de oz
miseulos v de los didmetros Iransversales
de los huesos,

Fx  mencster tomar  en consideraciion.
que simultineamente eon ol erecimiento
del OUEANIENG COMo 1 todo, acurren mo-
dificaciones lisulares v zistémicas que ne-
cesariamente no corvesponden a las de ese
erecimionto  global. Fn la figura 1 =e
mucstran alrunas de estas particularidades.
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Fig. I.- Crecimiento posnatel - de diferentes sis-

tews ¥ organos del cuerpo. (Tomade de: Giell,

K. Temas de Endocrinologia Infantl, Ed. Orga-

misme,  ustitnfo (-'lrbﬂ'ﬂ-ﬂ) del  Libro, Mabana
JOT4),

ozl

Mientras que el crecimiento del sistema
nerviose evidencia grandes velocidades en
las primeras épocas de la vida extrauteri-
na, el sistema gonadal no registra cambio:
importantes en volumen hasta la adoles
oeneia.

Para que ¢l crecimiento y el desarrollo
se susciten, deben intervenir factores que
acorren dentro del propio individue, a los
que se les ha lamado intrinsecosy vy fae-
tores fuera de él. conocidos como extrin
secos (fig. 2). Estos pueden manifestar su
influencia tempranamente, desde la etapa
intrauterina, y ser indistinguibles de lo=
inlrinsecos por nuestros actuales método:
de estudio. Enfermedades mmernﬁs, ano-
malias placentarias y sustancias medica-
mentozas pueden ser citadas como ejem-
plos de elementos extrinsecos al producto.
suseeptibles de desviar el patrdn intrinse
co de crecimiento. Entre los factores in
trinsecos se destacan los zenéticos, eviden
temente. no solo como coneepto de alte
raciones a nivel de toscas irregularidade:
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Fig. 2.~ Factores gue influyen en el rrecimients

¥ desarrollo, Factores extrinsecos: nutricionales,

higiénicos ¥ patologicos. Factores inirinsecos:

genéticos, endocrinos, metabdlicos ¥ sistema ner:

vioto, {Tomado de: Giiell, K., Temas de Endo.

crinologia Infantil. Ed. Organisme, Institute Cu-
bane det Libro, Habana, 1974).
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cromosdémicas, sino de genes. De aceplarse
que un gen es aquella minima preporcién
de nucledtidos en el cidige DNA, suscep-
tible de motivar la produceién de un po-
lipéptido especifico, v que este polipépti-
do forma parte importante de las enzimas
<que a su vez regulan las velocidades de
las reaceiones bioquimicas del organis-
mo— se comprenderia, sin gran dificultad,
que la anomalia de uno o varios genes
en loz padres puedan conducir a diferen-
les patrones de crecimiento en los hijos;
v no s6lo esto, sine que las caracteristicas
de especie v de familia se transmilen a
través de estos factores genédticos, intrin-
e,

También intrinzecos son los factores hor-
monales, producidos en un periodo fetal
mis tardio y, desde entonces, por las glan.
dulas de 2cerecidn inlerna; sobre estas es.
tructuras recae de manera importante el
vfecto en el crecimiento vy dezarrollo. Fl
siztema nervieso participa igualmente de
manera  velevante. Loz factores genéticos
continitan su influencia cn el erecimiento,
biew por aceion directa sobre los drganos
terminales, o indirecta, por medio de las
glindulas endocrinas, del sistema nervioso
« del metabolismo.

Las influencias genéticas pueden caunsar
variaciones constilucionales de las glindu-
laz de secrecién interna que, A su ver,
pueden  producic variaciones constitucio-
nales del organisme, diferencias en la fe.
vla de aparicidn v peeuliaridades de la
pubertad, etc, Ademds, los genes pueden
ariginar modificaciones del sizstema ner-
viro que por intermedio de su accion
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=abre las  glindulaz:  emdocrinas pueden
suscitar  diferencias en las vespuestas e
los érganos terminalez, Asi, ol hipotilamo
parcce dictar la orden de iniciacion e
la pubertad.

Es del todo probable gque tante genes,
como tejido nervioso, como zizlema endo-
crine actien a través del sistema enzimid.
lico v, quec éste, a su ver, modifique las
acciones de aguéllos.

Entre los factores extrinsecos que influ-
ven on el progeso del creecimicnto v el
desarrollo, y cuyas acciones lo propi-
cian o entorpecen, deben mencionarse los
nutricionales, higiénicos y patolégicos. Es
un hecho de observacién irrefutable, que
ha existido un progreso secular en la es-
tatura de la especie humana, v es posible
que este fendémeno sea causado por una
minimizacién progresiva y paulatina de
los factores extrinsecos negatives, es decir,
que cada vez la nutricion es mis adecua-
da, la higicne mis propicia, y las enferme-
dades menos abundantes y de curse mas
breve.

Una vez en posesion de estos elementa-
les conocimientos tedricos, en relacion
con el crecimiento y desarrollo sematice,
expondremos ¢l efecto de las diferentes
hormonas sobre aguél.

Por todas estas razones es que nuesiro
inslitute incluyd en ¢l programa de esla
IV Jomada de Endocrinologia, este zim-
posio sobre “Factores que influven on ol
crecimiento somatico”, v cuyoes relalas pa.

blicames a continuacion por corlesia de
la redaccidén de esta revisia.

Kecibido ol trabajo: felaere T, 1995,
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