Piel a término vs piel prematura e 108 GUaguas PIamatLTos N6 S

visible antes de las 34 semanass.

Desde el nacimiento, ya sea una guagua Soro revleds, o sl ce ek
nacida a term[no o prematura, la piel Vieer plreide daeme guaguas prematuras  veces se ve

es la primera linea de defensa que trans-epidérmica f'e|90d0 y rojas; y P'e(;%e esta e
ayuda a proteger de infecciones (TEWL) ransparencia a medida que madura®.

y a regular la temperatura'~.

Cuando una guagua nace antes de
tiempo, su barrera cutdnea estd menos
desarrollada en comparacion a una
guagua nacida a término. Esto significa
que la piel adn no puede realizar
completamente todas sus funcionesy
es muy sensible y fragil®.

A término Pretérmino

Estrato I\ Estrato corneo
Corneo hasta 2-3 veces
mads delgado*

Disminucion de la proteccion

contra lesiones mecanicas/

quimicas. Las guaguas Epidermis
prematuras tienen un mayor

riesgo de dermatitis del panal.

La barrera de la piel madura
rapidamente después del
nacimiento, pero lograr la
maduracion de una guagua

= , oo L] V4 [
La piel prematura es mas 1 1 nacida a termino puede llevar
H . °2 20 Mentl, ,

vulnerable a infecciones # XXxxb?W}’ mas de cuatro semanas,
y enfermedades. Oo Ix X dependiendo de qué tan

7 prematura haya nacido®.
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