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INTRODUCCIÓN 

 

  En la tercera semana de desarrollo embrionario, se inicia la 

formación del sistema nervioso,  a partir de la hoja ectodérmica del 

embrión. Este sistema, se encargará de la relación y el control de las 

diferentes funciones orgánicas y permitirá la interacción con el medio 

externo. A partir de interacciones moleculares, la placa precordal y la 

notocorda inducirán al ectodermo subyacente a conformar la placa neural 

en la superficie dorsal del embrión, desde donde se diferenciará  el tubo 

neural responsable de formar el sistema nervioso central, en el límite del 

ectodermo y el neuroectodermo se diferencian  las células de la cresta 

neural que formarán el sistema nervioso periférico. A partir de este 

momento, el sistema nervioso comenzará su diferenciación originando 

nuevas estructuras e incrementando su masa, interactuando con el 

sistema nervioso periférico, y los órganos de los sentidos que se forman a 

partir de las placodas.  

 

1. FORMACIÓN DEL TUBO NEURAL 

 

  En la tercera semana de vida intrauterina, el embrión se 

presenta como un disco alargado trilaminar, resultado de un proceso 

denominado gastrulación. Desde este disco trilaminar, se iniciará a partir 

de su hoja más dorsal, el ectodermo, el proceso de transformación  se 

denomina neurulación y  dará origen al sistema nervioso. 

 

GENERALIDADES DEL SISTEMA NERVIOSO  



Este ectodermo neural que forma la placa neural no se engrosa por 

igual, se engrosa más a nivel de sus bordes laterales, formando 

elevaciones laterales a cada lado, denominadas plieges neurales, 

haciendo que la zona central se comienza a hundir introduciéndose en 

dirección ventral hacia el mesodermo, formando de este modo una 

estructura acanalada denominada surco neural. Este surco neural 

(Figura 1), junto a sus plieges neurales sigue creciendo, en la región 

cefálica son mas profundo que en la caudal. 

 

 

 

Figura 1a:   Formación de la placa neural Se han constituido las tres 
hojas embrionarias: EC ectodermo, M: mesodermo, EN: endodermo. En 
la hoja media se encuentra la notocorda (N), que induce la 
diferenciación de la placa neural sobre ella (PN)  Figura 10b Formación 
de surco neural. Se observa surco neural (S) y pliegues neurales (P). 

 

 

  A medida que este crecimiento continua, los ápices de los 

pliegues neurales van acercándose medialmente, hasta ponerse en 

contacto (uno de cada lado) en el plano mediano (día 22-23), cerrándose 

y fusionándose formando el tubo neural. La placa neural se produce por 

un  cambio en el citoesqueleto de las células neuroectodérmicas, primero 

aumentan en altura, luego la placa se flexiona y las células disminuyen la 

porción apical y la base es más amplia, formándose el surco, la unión de 

los pliegues formará el tubo neural en el límite se diferencian las células 

de las crestas neurales, involucra la formación de un surco. Este cierre 

del tubo se produce inicialmente en la zona cervical del embrión, que 
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corresponde al futuro cuello (quinto somita), y luego continúa cerrándose 

hacia la zona craneal y caudal formando el tubo neural. Mientras este 

tubo en formación se va cerrando, se comunica con la cavidad amniótica 

por medio de dos aberturas ubicadas en los extremos craneal y caudal. 

Estas aberturas se denominan neuroporos, y se encuentran en cada 

extremo del tubo neural en formación, conformando un neuroporo 

craneal y un neuroporo caudal. Estos neuroporos posteriormente se 

cerrarán completamente. El neuroporo craneal se cierra 

aproximadamente el día 29 mientras que el neuroporo caudal lo hace el 

día 30. El neuroporo posterior se cierra a nivel lumbar, los segmentos 

caudales se forman por la continuación de la gastrulación, la notocorda se 

invagina e induce una nueva formación del tubo neural esta nueva 

estructura se unirá a la porción lumbar, este proceso se conoce como 

Neurulación Secundaria. De este modo, se conforma un tubo cerrado, 

aislado del líquido amniótico que lo ha bañado hasta el momento.  En 

adelante, será bañado por el líquido cerebro espinal, producido por el 

mismo y que permitirá mantener el conducto central del tubo neural. 

  El proceso de neurulación se ha completado y el sistema 

nerviosos central está representado por una estructura tubular cerrada, con 

una porción caudal estrecha, que conformará la médula espinal, y una 

porción craneal mucho más amplia, que conformará el encéfalo. 

 

   

2. FORMACIÓN DE LAS VESÍCULAS ENCEFÁLICAS 

 

  Al final de la cuarta semana, en el período somítico comienza 

la segmentación de la porción anterior del tubo neural, que originará el 

encéfalo, se encuentran una serie de dilataciones denominadas vesículas 

encefalicas, comunicadas entre sí. Inicialmente estas vesículas se 

encuentran en número de tres, constituyendo las vesículas primarias 

estas son (desde craneal a caudal): prosencéfalo o cerebro anterior, su 



formación inducido por la placa precordal, mesencéfalo o cerebro medio y 

rombencéfalo o cerebro posterior. En el momento que se establecen estas 

tres vesículas cerebrales, y debido a un plegamiento ventral del embrión, 

se van a formar además dos curvaturas, la primera que se forma es la 

curvatura mesencefálica a nivel del mesencéfalo, esto ocurre porque la 

notocorda llega solo al mesencéfalo, la porción más rostral del tubo neural, 

ubicada ess la placa precordal y no es una varilla rígida que da el soporte 

físico de la notocorda, la curvatura cervical, se produce por el gran 

desarrollo de las vesículas encefálicas y se ubica en el límite con esas 

estructuras.  

   

  Hacia la quinta semana el embrión prefetal se diferencian las 

vesículas secundarias o definitivas, El prosencéfalo se modifica 

formando a partir de él dos nuevas dilataciones laterales, las vesículas 

telencefálicas, conectadas más caudalmente mediante una tercera 

dilatación central estrecha, la vesícula diencefálica. El mesencéfalo no 

sufre modificaciones morfológicas aparente. El rombencéfalo por su parte, 

se modifica formando dos porciones a partir de él, una dilatación más 

craneal denominada vesícula metencefálica, y caudal a esta una 

vesícula mielencefálica, este último en continuidad con el esbozo de la 

médula espinal hacia caudal. La cavidad del tubo neural o canal neural 

forma el epéndimo en la médula espinal y los ventrículos cerebrales en el 

encéfalo.     

 

 

 

Figura 2: Constitución de las vesículas encefálicas en el plano lateral y coronal y 

curvaturas del SNC.  En A y B se observa un embrión en etapa trivesicular (vesículas 

primarias). En C y D se observa un embrión en etapa pentavesicular (vesículas secundarias). 

En E, visión lateral externa de la constitución desarrollada de las vesículas conformando el 

encéfalo 



. 

Cuadro de la formación de las vesículas encefálicas 
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3. NEUROGÉNESIS DEL SISTEMA NERVIOSO 

 

  Poco después del cierre del surco neural, se conforma el tubo 

neural, que se encuentra inmerso y rodeado totalmente en su superficie 

externa por mesodermo. Este tubo va a presentar una gruesa pared 

neural conformada inicialmente por un epitelio simple columnar, que se 

transforma rápidamente en un epitelio seudoestratificado (los núcleos 

dispuestos en varios estratos, pero el resto de la célula contactan con la 

superficie interna y externa), con células madres pluripotentes 

conformando el neuroepitelio. Este epitelio rodea totalmente la cavidad 

central del tubo neural denominada canal neural. En etapas posteriores 

por este canal circulará el líquido cerebroespinal. Los elementos que 

conforman el tubo neural los encontramos en toda su extensión, tanto en la 

porción medular como en la encefálica. 

 

  Las células neuroepiteliales que constituyen la pared del tubo 

neural comienzan tempranamente un activo proceso de proliferación celular 

(mitosis). Inicialmente, la mayoría de las células neuroepiteliales ubican sus 

núcleos periféricamente hacia el estrato basal, sobre la membrana basal 

que se encuentra separando el neuroepitelio del mesénquima mesodérmico 

circundante, esta es la denominada membrana limitante externa. Desde 

aquí, las células emiten prolongaciones apicales en dirección al canal 

neural, llegando hasta su pared conformando la denominada membrana 

limitante interna. Algunas de estas células, ubicadas en el estrato basal, 

comienzan a sintetizar ADN en sus núcleos (Fase S de Interfase) y migran 

desplazándose desde la superficie basal de la membrana limitante externa 

hacia la superficie de la membrana limitante interna, en donde tienen lugar 

las mitosis. Al momento de la mitosis, la célula puede mostrar dos 

disposiciones en su huso mitótico, esta disposición puede ser horizontal 

(paralelo a la membrana limitante interna) o vertical (perpendicular a la 

membrana limitante interna).  



  Si la disposición es horizontal, una vez ocurrida la mitosis, se 

formarán dos células hijas, ambas adosadas a la membrana limitante 

interna. Luego, ambas células hijas migrarán de vuelta hacia la membrana 

limitante externa y repite el proceso de mitosis.  

   

  Si la disposición es vertical, una vez ocurrida la mitosis, se 

formarán dos células hijas, una adosada a la membrana limitante interna y 

otra quedará ubicada sobre la célula hermana, la que no contactará con la 

membrana limitante interna. Posteriormente, solo célula hija que se 

encuentra sobre su homologa mitótica migrara de vuelta hacia la 

membrana limitante externa. La otra, se quedará quedará unida a la 

membrana limitante interna, sin migrar (la célula hermana ubicada sobre 

ella bloqueó su migración), quedando en esa zona como célula 

neuroepitelial progenitora, que puede volver a sufrir mitosis.  

   

  Las células resultantes de la mitosis, que tuvieron una división 

con husos mitóticos verticales, migrarán hacia la periferia formando una 

nueva zona o capa en el tubo neural (zona intermedia).  

 

  El resultado de esta gran cantidad de mitosis en el 

neuroepitelio y la acción de una proteína denominada nestina son células 

progenitoras bipotentes. Estas células maduran siguiendo dos líneas 

celulares: la primera de ellas genera células progenitoras neuronales 

(por acción de una proteína neurofibrilar), la otra línea forma células 

progenitoras gliales (por acción de la proteína fibrilar glial ácida); la 

diferenciación de estas dos líneas celulares está determinado por un 

proceso de competencia e inhibición lateral para su diferenciación. A 

partir de las células progenitoras neuronales se forman una serie de 

neuroblastos. La primera diferenciación se observan neuroblastos 

bipolares poseen dos prolongaciones citoplasmáticas delgadas, que entran 

en contacto con la membrana limitante externa y la membrana limitante 



interna. Cuando la prolongación interna se retrae, el neuroblasto bipolar 

pierde el contacto con la membrana limitante interna y se va convirtiéndose 

en neuroblasto unipolar. Estos acumulan gran cantidad de retículo 

endoplásmico rugoso (sustancia de Nissl) y comienzan a generar múltiples 

prolongaciones transformándose en neuroblastos multipolares, los que 

emiten prolongaciones axónicas y dendríticas. Las primeras neuronas que 

aparecen son las neuronas motoras de la médula espinal 

 

  La segunda línea celular formó células progenitoras gliales, 

que formarán los glioblastos (astrositos, oligodendrocitos), las células 

gliales radiales y células ependimarias. Por lo tanto, a partir del 

neuroepitelio, tendremos la formación de neuroblastos, glioblastos y células 

ependimarias. Las células gliales migraran dejando prolongaciones, que 

actúan como un cable guía a través de las cuales las neuronas migraran 

posicionándose en lugares específicos (andamaje glial) en el encéfalo.  

 

4. CRESTAS NEURALES 

 

   Las crestas neurales se originan a partir de las células 

neuroepiteliales localizadas en los bordes laterales de la placa neural, 

constituyendo posteriormente las zonas apicales de los pliegues neurales. 

Las células de la cresta neural se determinan como resultado de la 

sobreexpresión de las proteínas BMP-4 y BMP-7 secretadas por el 

ectodermo no neural, las que actúan sobre las células laterales de la 

placa neural. Estas células inducidas de la cresta neural expresan el gen 

slug, que caracteriza a las células para que se desprendan del epitelio 

neuroectodérmico y que a continuación migren como células 

mesenquimaticas (transformación epitelio-mesenquima). Las células de la 

cresta neural se desprenderán de los pliegues neurales antes de cerrarse 

el tubo neural en la zona cefálica, y caudalmente a nivel torácico, se 

desprenderán una vez cerrado el tubo neural, perdiendo sus propiedades 



originales de células neuroepiteliales y adoptando las de las células 

mesenquimatosas. 

 

  Las células de la cresta neural acaban por diferenciarse en 

una gran variedad de estructuras adultas, tales como: ganglios espinales 

y craneanos, ganglios simpáticos y parasimpáticos, células de Schwann o 

neurolemocitos, melanocitos, leptomeninges (piamadre y aracnoides), 

médula suprarrenal, y en la cabeza y cuello formarán casi todo el tejido 

ectomesenquimático de la región facial y faríngea. 

 

5. ORGANIZACIÓN DEL TUBO NEURAL 

 

  En una etapa muy temprana, el epitelio de la pared del tubo 

neural proliferó y se diferenció en dos tipos celulares: los neuroblastos a 

partir de los cuales se originarán los distintos tipos de neuronas, y los 

glioblastos que van a generar todas las células gliales y las células 

ependimarias. 

 

  La pared del tubo neural, se va a organizar ahora en 3 

estratos o capas de acuerdo al ordenamiento de sus células y 

prolongaciones. El primer estrato se forma internamente y rodeando al 

canal neural (sobre la membrana limitante interna), donde se van a 

disponer las células conformando un epitelio, esta es la denominada capa 

ventricular, desde este epitelio se diferenciará el epéndimo. Rodeando a 

este estrato, se organizarán los neuroblastos junto con los glioblastos 

conformando la capa intermedia (futura sustancia gris ya que en ellas se 

encuentran los cuerpos de las futuras neuronas), externa a la capa 

ventricular. Una  tercera capa más periférica se organizará con el 

crecimiento hacia la periferia de prolongaciones neuronales derivadas de los 

neuroblastos y glioblastos de la capa intermedia, conformando la capa 



marginal (que formará la sustancia blanca, donde no hay cuerpos 

neuronales).   

  

  Al final de la cuarta semana, las tres capas han aumentado de 

tamaño transformándose en zonas: zona ventricular o epéndimo, zona 

intermedia o sustancia gris   y zona  marginal o sustancia blanca.  

 

  Los neuroblastos de la zona intermedia de la futura médula, 

en las primeras semanas de la formación del tubo, se agrupan y organizan 

en cuatro áreas que se ubican a lo largo de la médula conformando placas: 

las placas del techo por dorsal, un par de placas alares ubicadas 

dorsolateral, un par de placas basales ubicadas ventrolateral y las placas 

del piso por ventral. Las placas alares y basales se encuentran separadas a 

través de una invaginación de la zona ventricular en forma de surco, 

denominado surco limitante 

 

Figura 3:   Placas del tubo neural Se forman cuatro placas: T del 
techo, A alar, B basal y P del piso. N notocorda, S somito, EC ectodermo 
y EN endodermo. 
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  El desarrollo de la región ventral y dorsal de la médula espinal 

esta determinado por factores inductores que diferenciarán y determinarán 

el destino de sus elementos morfológicos. En la placa neural, se expresan 

factores de transcripción que contienen homeosecuencias representados 

por Pax-3, Pax-7, Msx-1 y Msx-2, los que se expresan en toda su 

extensión. La notocorda, que se encuentra ventral a la placa neural a nivel 

del plano medio-sagital, libera Shh (Sonic hedgehox), el que inhibe a Pax-3 

y Pax-7, induciendo y estimulando la diferenciación de la placa del suelo en 

el surco neural. Este estímulo permite la ventralización de ese sector del 

neuroectodermo ubicado en el plano mediano. Posteriormente, la placa del 

suelo inducida, actúa como un centro secundario de señalización, y se 

encarga de secretar Shh nuevamente. Ahora, este Shh secretado por la 

placa del suelo, se encargará de crear un gradiente de concentración en la 

porción ventral del tubo neural. El Shh junto con Pax 6, difunden hacia los 

lados y generan la aparición de neuronas motoras en las placas basales y 

algunas interneuronas, dependiendo de los  gradientes de concentración. 

La placa del suelo, mediante la acción de moléculas específicas, puede 

atraer algunos axones de neuronas comisurales de la placa alar, que cruzan 

de un lado a otro a nivel de dicha placa formando comisuras, así como 

repeler el crecimiento de otros axones.  

 

  Por otro lado, en la zona dorsal del futuro tubo neural, el 

ectodermo superficial adyacente (no neural) presenta expresión de BMP-4 y 

BMP-7, que inducen al factor de transcripción Slug presente en la región 

correspondiente a la futura cresta neural, manteniendo también una 

sobreexpresión dorsal de Pax-3 y Pax-7. Esta dorsalización del 

neuroectodermo induce la formación de la placa del techo. Ahora, la placa 

del techo inducida, actúa como un centro de señalizador secundario, y se 

encarga de secretar BMP-4 nuevamente. Ahora esta BMP-4 secretada por la 

placa del techo, se encargará de secretar un gradiente de concentración en 



la porción dorsal del tubo neural. Esta BMP induce la aparición de 

interneuronas en la parte dorsal del mismo.  

 

 La sustancia gris (donde se diferenciaron células específicas en 

respuesta a los gradientes de concentraciones moleculares descritos), se 

encuentra rodeada por la sustancia blanca en toda la médula espinal, 

excepto en los hemisferios cerebrales y cerebelo. Esto se debe a que en 

determinadas regiones neuronales, estas células se relocalizan formando 

núcleos.  

  La médula espinal, mantiene un plan de formación derivado 

desde la conformación básica del tubo neural. Durante la sexta semana 

comienzan a generarse modificaciones y diferenciaciones que darán su 

forma definitiva. La zona ventricular originará el epéndimo, que revestirá 

internamente todos los ventrículos cerebrales y todo el canal medular de 

manera continua, además de estar encargado de la secreción del líquido 

cerebroespinal. De la zona intermedia se formará la sustancia gris, debido 

a la presencia de los cuerpos neuronales y ausencia de mielina. En esta 

zona a nivel medular, las placas basales se transformarán en las astas 

ventrales de la médula, y contendrán a las neuronas motoras que a 

través de sus prolongaciones axónicas abandonarán la médula 

conformando las raíces motoras ventrales; por su parte las placas alares 

se transformarán en las astas dorsales de la médula, y contendrán 

neuronas de asociación (interneuronas), que a través de sus 

prolongaciones axónicas, se comunicarán con neuronas vecinas y neuronas 

de niveles superiores e inferiores, sin abandonar la médula. Aquí, las 

raíces sensitivas dorsales se originan a partir de prolongaciones 

axónicas originadas desde los ganglios espinales, las cuales ingresan dentro 

de la médula a través de las astas dorsales y hacen sinapsis con las 

interneuronas. Finalmente, la zona marginal originará la sustancia 

blanca, debido a la presencia de prolongaciones axónicas, originadas 

desde la zona intermedia, y estas prolongaciones axónicas estarán 



cubiertas por mielina. La mielinización empieza en el 4º mes y se prolonga 

hasta el 1º o 2º año de vida. 

              

  Al 3er mes, la médula se extiende a todo lo largo del feto y los 

nervios espinales atraviesan los forámenes intervertebrales en su nivel de 

origen. Al avanzar la edad, la columna vertebral y la duramadre crecen más 

que la médula espinal, por lo cual el extremo terminal de la médula se 

desplaza hacia superior (3ª vértebra lumbar en neonatos). En el adulto, la 

médula termina a nivel de la 2ª-3ª vértebra lumbar, mientras que la 

duramadre y el espacio subaracnoídeo se extenderá a nivel de la 2ª 

vértebra sacra. Bajo el extremo terminal de la médula espinal, se origina 

una prolongación filiforme de la piamadre denominada filum terminale que 

se une al periostio de la primera vértebra coccígea. Las fibras  nerviosas 

que están debajo de la médula forman la cauda equina (cola de caballo).  

   

 

6. ENCÉFALO 

 

  En el encéfalo existen las mismas capas: ventricular, 

intermedia o del manto y marginal. En el rombencéfalo, las paredes se 

abren como una V y la lámina del techo se extiende y sobre ella se dispone 

la piamadre formando la tela y plexos coroídeos del IV ventrículo que 

elaboran el líquido cerebro-espinal. 

  

 El mielencéfalo forma el bulbo raquídeo. El metencéfalo forma el 

puente o protuberancia y cerebelo. El mesencéfalo forma los tubérculos 

cuadrigéminos o colículos, que son centros sinápticos visuales, los 

anteriores y auditivos, los posteriores. A nivel del límite con el metencéfalo 

se encuentra el centro organizador del tronco encefálico donde se expresan 

proteínas inductoras como el Wnt1, En (engrailed), Fgf8, que actuarían en 

la diferenciación del tectum y del cerebelo. 



  

  En la base del mesencéfalo se forman los pedúnculos 

cerebrales para el paso de fibras nerviosas desde y hacia la corteza 

cerebral.  

 

  En el techo del diencéfalo se forma la tela y plexos coroídeos 

del III ventrículo y la epífisis. En las paredes laterales se desarrolla el 

tálamo y en la base, se forma la hipófisis, junto con un esbozo que viene 

del ectodermo del estomodeo que se llama bolsa de Rathke. 

 

  El telencéfalo forma los 2 hemisferios cerebrales. La cavidad 

del tubo neural está ampliamente dilatada formando los ventrículos 

laterales, comunicados con el ventrículo medio a través de los 

Forámenes interventriculares.   

 

  En la formación de la corteza cerebral, y sus capas 

neuronales, las células tienen la capacidad de migrar, desde la zona 

ventricular y ubicarse en la periferia (mecanismo inside-outside) o bien 

desplazarse desde el interior a la periferia, para luego relocalizarce en 

zonas internas (outside-inside). 

 

 

7. MALFORMACIONES CONGÉNITAS 

 

Las disrafias son alteraciones en el desarrollo del tubo neural o de las 
estructuras óseas que lo cubren. Las abiertas corresponden a 
malformaciones precoces en el desarrollo embrionario del tubo neural y 
las cerradas son fallas en  las estructuras que rodean al tubo, meníngeas 
u óseas, que pueden involucrar  las estructuras nerviosas, estas se 
producen en el período prefetal o fetal.  
 
Alteraciones de la médula espinal. 
 

A. Espina bífida  



   Cuando la falta de cierre de los arcos vertebrales involucra a 

una o dos vértebras, este defecto no produce síntomas clínicos, ni 

malformaciones observables en la superficie corporal, pasando muchas 

veces inadvertida. En la mayoría de los casos corresponde a una falla en la 

unión de los procesos espinosos de la vertebra o en una falta de desarrollo 

de ellos, sin manifestación en la piel. En las espinas bífida donde no existe 

desarrollo de los procesos espinosos, se produce un hundimiento de la piel 

y desarrollo de pelo. En un estado un poco más complicado, se puede 

producir una pequeña fístula, entre el espacio subaracnoideo y la superficie 

de la piel. 

 

B. Meningocele 

  Se presenta cuando la espina bífida abarca más de una 

vértebra y por diferencia de presiones se produce una protrusión de las 

meninges, por acumulación de líquido cerebro-espinal. El saco meníngeo 

queda cubierto por piel. 

 

C. Mielomeningocele  

  Ocurre si el defecto abarca más de una vértebra y el saco 

meníngeo origina una protrusión que incluye médula espinal y raíces 

nerviosas.  Externamente, queda cubierta por una delgada capa de piel. 

Esta anomalía presenta mayor gravedad que las anteriores debido al grado 

de compromiso neurológico. 

 

D. Mielosquisis 

  Se produjo por una falla del cierre del surco neural, por lo 

cual el tejido nervioso se continúa a ambos lados con la piel, además no se 

forman los arcos de varias vértebras quedando ampliamente expuesto al 

exterior.  Esta alteración también compromete la separación de las crestas 

neurales de la zona dañada, lo cual se traduce en otros daños al embrión. 

 



Alteraciones del encéfalo 

  

A. Anencefalia 

  Es una falla del cierre de la porción craneal del tubo neural y 

no existe inducción en la formación de los huesos del cráneo, lo que deja al 

encéfalo expuesto en la superficie corporal.  En general el tejido nervioso 

extruído presenta degeneración al momento del nacimiento. Los fetos con 

esta malformación presentan polihidramnios. La anencefalia es una 

malformación frecuente dentro de las malformaciones del Sistema Nervioso 

Central. Esta anomalía es cuatro veces más frecuente en mujeres que en 

hombres. 

 

B. Microcefalia  

  Cavidad craneana pequeña y encéfalo pequeño, cara de 

tamaño normal.  Son niños con graves retardos mentales. 

 

C. Hidrocefalia   

  Se caracteriza por la acumulación de líquido cerebro-espinal 

en los ventrículos.  Puede producirse por obstrucción del acueducto 

mesencefálico, lo que impide el vaciamiento de este líquido a través de 

los agujeros del IV ventrículo; o por obstrucción de los agujeros de 

vaciamiento.  La acumulación de líquido en los ventrículos, produce 

compresión del tejido nervioso y expansión del cráneo, el cual muestra un 

aumento de volumen importante. 

 

 El ácido fólico reduce la incidencia de estos defectos y la 

hipervitaminosis A produce defectos del tubo neural. 

 

 

9. SISTEMA NERVIOSO PERIFÉRICO 

 



   El sistema nervioso periférico, tiene su origen en el tubo 

neural, en las crestas neurales y en las placodas originadas en el 

ectodermo superficial. A partir de las placas basales del tubo neural se 

originan neuronas que se ubican en las astas ventrales de la médula 

espinal, así como en núcleos motores craneales. Desde estas neuronas se 

desarrollan las fibras motoras del sistema nervioso somático y las fibras 

preganglionares del sistema nervioso autónomo. 

 

  Desde el ectodermo superficial nacen las placodas que 

originarán las neuronas de los ganglios espirales y vestibulares del oído, así 

como la de los ganglios olfatorios, y sus axónes formarán los pares 

craneales I y VII. 

 

  Las crestas neurales originan las neuronas de los ganglios 

sensitivos, salvo en los pares craneales I, II y VIII. De las crestas neurales 

también surgen las neuronas motoras de los ganglios autónomos y sus 

axónes o fibras postganglionares. 

 

  Los nervios están compuestos por haces de fibras nerviosas, 

mielínicas o amielícas, asociadas con tejido conectivo. Los axónes 

mielínicos del sistema nervioso periféricos están cubiertos por una vaina de 

mielina formada por enrrollamiento de las expansiones de los 

neurilemocitos, siguiendo un mecanismo similar los axónes en el sistema 

nervioso central, a cargo de los oligodendrocitos.  

 

10. PLACODAS 

  

 Las placodas son engrosamientos del ectodermo que se forman por 

inducción de las vesículas encefálicas del sistema nervioso. Normalmente, 

el destino de las placodas es invaginarse en el mesénquima circundante y 

pasar a formar parte de los órganos de los sentidos. Durante el período 



embrionario se identifican las placodas olfatorias asociadas al 

telencéfalo, ópticas asociadas al diencéfalo, óticas y epifaríngeas 

asociadas al romboencéfalo. 

 

  La potencialidad de las células de las placodas también es 

muy variada: algunas diferencian neuronas, como es el caso de la 

evolución de la placoda olfatoria, que origina la mucosa olfatoria; otras 

diferencian células que posteriormente se hacen transparentes y originan el 

lente del ojo; las placodas óticas dan origen a las vesículas auditivas y a 

todo el oído interno; y las epifaríngeas se ubican en el fondo de las 

hendiduras faríngeas, contribuyendo a la formación de los corpúsculos 

gustativos. 

 

Placoda auditiva 

   Origina el oído interno. Las placodas auditivas se invaginan y 

forman las vesículas auditivas (otocistos). Estos se dividen en una parte 

dorsal que formará el utrículo, los conductos semicirculares y el conducto 

endolinfático y una parte ventral que formará el sáculo y el conducto 

coclear. Este último crece en espiral hasta describir 21/2 vueltas.  

 

  La 1ª bolsa faríngea forma la caja del tímpano y la tuba 

auditiva. El maleus y el Incus derivan del 1er arco faríngeo, y el estapes se 

origina en el 2º arco.  

  

  El 1er surco faríngeo forma el conducto auditivo externo y el 

pabellón auricular se forma a partir de 6 proliferaciones originadas en el 1º 

y 2º arco (3 en cada uno) alrededor del 1er surco faríngeo. Estos crecen y 

se fusionan de manera complicada. 

 

Placoda óptica 



  Origina el lente y son inducidas por las vesículas ópticas. La 

vesícula óptica se invagina y da origen a la copa óptica de doble pared cuya 

capa externa formará la capa pigmentada de la retina y su capa interna 

formará las otras 9 capas de la retina. Las placodas del cristalino se 

invaginan y forman las vesículas del cristalino que contactan con el 

ectoderma induciendo la diferenciación de la córnea. En la vesícula del 

cristalino, las células se alargan formando las fibras y la cavidad 

desaparece. 
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