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ASPECTOS QUE EL MEDICO PEDIATRA DEBE REVISAR

Cada 6 meses:

Hasta los 3 aiios, visita a olorrinolaringslogo, v\suclwzcc\én de membrana fimpanica
(descartando ofis medio] audiometia'y fimpanog

A portt do s 2 oo excmen dentcl, ol por endocardlis bacriona en caso
necesario

Cada afio:

Consulta con un oftalmélogo.

Después de los 3 afios, visita a olorrinolaringlogo, visualizacién de membrana fimpénica
[descartando ofis medic] audiometria y timpanograma

Pertil firoideo

Entre los 2 y 5 aios:

Revision de enfermedad celiaca enre los 2-3 afios, anficuerpos IgA antiendomisio y
antittansglulaminasas

Radiografia lateral de regién cervical (visia neural, lateral en extensién y flexion] para
descartor inestabilidad atlanto oxial entre los 3y 5 afios y tan frecuentemente como sea
necesario, repetir @ los 12 afios

Enre los 1y 12 afios:

Evaluacion por cardiélogo pediatra [si no se hizo ol nacimiento) para descariar hiperiensin
pulmonar y defecios de la pared atio venlriculor

Proflaxis por endocardils bacteriana en caso necesario

Revisién de infecciones especialmene de vias respiratorias

Buscar balance adecuado con diefa alta en fibra para evitar consipacion

Monitoreo de la ingesia calérica diaria

Monitreo de peso, tallay perimeto cefélico de acuerdo con ls tobas especiicas para
sindrome de Down *

Cartlo de vocunacién completa

Evaluacion da los rastomos del susio (apnea ansitoria del sueicl

ASPECTOS IMPORTANTES PARA LOS PADRES Y TERAPEUTAS:

* v growhcharts.com

Evoluacién del desarrollo psicomolor

Evaluacién conducta adoptativa

Comenzar terapia de lenguaie si es necesario
Programas escolares encaminados hacia la autonomia



