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La pubertad en nifios chilenos muestra
un adelantamiento en el inicio del
crecimiento testicular

XIMENA GAETE'?, ROBERTO GARCIA',
JOEL RIQUELME', ETHEL CODNER!

Age of onset of puberty in Chilean boys according
to testicular volume and Tanner stage

Background: A secular trend towards a younger age of puberty onset has
been reported in Chilean girls. Aim: To evaluate the age of onset of puberty and
prevalence of early puberty in Chilean boys. Material and Methods: A pediatric
endocrinologist examined 319 children attending schools in central Santiago.
Pubertal development was assessed by testicular volume (TV) and genital inspec-
tion (GI) using Tanner graduation. Precocious and early puberty development
was diagnosed if TV > 4 ml or GI > stage 2 occurred in boys younger than 9
years and at 9-10 years of age, respectively. Results: Pubertal onset occurred at
10.2 £ 1.5 years according to TV and at 11.1 + 1.6 years according to GI (p <
0.01). Before the age of nine, 15.2% of children had a VT >4 ml, 3% had genital
changes in GI and only 3% had both changes simultaneously. Early puberty
was observed in 23.8% of children according to TV and 9.5% according to GI.
However, no child of less than 11 years old had a TV > 4 ml, genital changes
and pubic hair simultaneously. Late pubertal stages occurred at the same age
according to both criteria used. Body mass index z score was not associated with
the age of pubertal onset. Conclusions: Testicular enlargement occurs one year
earlier than changes in genitalia according to inspection. Testicular growth, but
not late stages of puberty, are occurring one year earlier than previously reported
in Chile 10 years ago.
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urante el tltimo siglo se ha observado que
Dla edad del inicio puberal en nifnas y de

la menarquia se ha adelantado. Estudios
realizados en diferentes lugares del mundo inclu-
yendo Chile! sugieren que la edad de la telarquia®
estaria ocurriendo un ano antes que lo reportado
por Marshall y Tanner, en 1969 en Inglaterra®. En
contraste con lo ocurrido en nifias, existe poca
claridad si este fenémeno se observa también en
nifios*. Dentro de los motivos por los que se desco-
noce si se ha adelantado la pubertad en nifios cabe
destacar la ausencia de un marcador objetivo que
se puede obtener en forma retrospectiva como esla

menarquia en nifias. En los nifios el inicio puberal
estd determinado por el aumento del volumen
testicular y dado que es un examen mads invasivo
y que requiere la palpacién testicular existe un
menor ndmero de estudios que en las nifias. Por
otro lado algunos estudios han utilizado diferentes
criterios al examen fisico puberal masculino ya que
algunos estudios utilizan palpacion testicular’” y
otros inspeccién genital®.

El estudio clasico de Marshall y Tanner rea-
lizado en Inglaterra y publicado en 1969 evalué
longitudinalmente el desarrollo genital a 228 niflos
institucionalizados y determiné que los nifios

297



ARTICULOS DE INVESTIGACION

comenzaban el desarrollo genital en promedio a
los 11,6 £ 1 afios y que 95% lo habia comenzado
entre los 9,5 y 13,5 afos. Sin embargo, este es-
tudio es poco representativo ya que estd basado
en fotografias y en nifios institucionalizados con
problemas sociales’. En Chile existen dos estudios
que evaltian desarrollo puberal con medicién del
volumen testicular que fueron realizados al menos
10 afos atrds y que demostraron inicio puberal
mds temprano'’. Burrows et al’, demostré cambios
genitales a una edad minima de 10,5 afos (12,1
* 0,8) evaluado por inspeccién y por palpacion.
Por lo tanto, se desarroll6 el siguiente estudio para
evaluar la edad de inicio del desarrollo puberal
en un grupo de escolares chilenos de Santiago y
determinar los cambios genitales por palpacién e
inspeccién genital y su relacién con el indice de
masa corporal (IMC).

Sujetos y Métodos

Se estudiaron nifios que asistian a 4 colegios
publicos del centro de Santiago de nivel socioeco-
némico (NSE) medio-bajo. A través del respectivo
colegio se envié una carta a los padres, donde
se les pregunté los antecedentes personales y se
solicit6 el consentimiento informado. Solamente
participaron en el estudio los nifios cuyos padres
dieron autorizacion.

Se incluyeron nifios sanos, nacidos en Chile y
se excluyeron aquellos con alguna enfermedad de
base o uso crénico de medicamentos. El estudio
fue aprobado por el comité de ética del Hospital
San Borja Arriaran.

Un endocrinélogo infantil (RG) evalué desa-
rrollo puberal mediante volumen testicular (VT) e
inspeccion genital (IG). Para la evaluacién del VT
se utiliz6 un orquidémetro de Prader. Considera-
mos como inicio de desarrollo puberal el aumento
de volumen testicular > 4 cc y por inspeccién
genital al examen descrito por Tanner y Marshall
como estadio 2 en que existe cambio en la piel del
escroto la cual se enrojece y adelgaza, sin cambios
en la morfologia peneana. Ademds evaluamos
la presencia de vello pubiano y lo clasificamos
de acuerdo a los diferentes estadios Tanner. Se
defini6 pubertad precoz al aumento de VT >4 cc
0 IG2 antes de los 9 afios. La pubertad temprana
fue diagnosticada si estos cambios ocurrian entre
los 9-10 afios.
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La antropometria fue evaluada utilizando
balanza convencional con precisién de 100 g y la
talla obtenida en un estadiémetro de pared con-
vencional. La antropometria se analiz6 segin la
curva NCHS vy los resultados se presentan como
desviacién estindar (DE) para la edad (puntaje Z).

Andlisis estadistico

Se determind la edad de aparicién de los even-
tos puberales segin analisis de Probit. Los prome-
dios de edades segtin VT o0 IG fueron comparados
mediante un modelo jerdrquico, estimado a través
de modelos mixtos, que consideré como nivel el
sujeto y compar6 como factor el tipo de Tanner
(VT 01G). Los datos fueron procesados en STATA
version 12.0. Se realiz6 andlisis de regresion logis-
tica binaria para evaluar el efecto del IMC Z score
sobre la edad de inicio de los eventos puberales. Se
muestran los resultados como promedio * error
estandar. Se consider¢ significativo un P < 0,05.
Se utiliz6é SPSS versién 19.

Resultados

Enla Tabla 1 muestra las caracteristicas clinicas
y antropométricas de los nifios 319 evaluados. El
rango de edad del grupo estudiado fue de 7 a 19
afios. El 30% de los padres contesté la carta de
invitacién y acepté que su hijo participara en el
estudio. Cabe destacar que 44% presentd exceso
de peso.

La edad en que ocurrieron los eventos pu-
berales se describen en la Tabla 2. Los eventos
puberales iniciales, que marcan el comienzo de
la pubertad, resultaron diferentes al efectuar
examen por inspeccién o por orquidémetro de
Prader. Al utilizar criterio inspeccién, se observé
que el desarrollo puberal ocurrié a los 11,1 + 1,6
afios, en cambio si se utiliza el criterio de VT, el
aumento de volumen > 4 cc ocurri6 a los 10,2 £
1,5 anos (p: 0,0039).

Las edades de las diferentes etapas finales del
desarrollo fueron semejantes al utilizar inspeccién
genital y palpacién testicular. La edad promedio
en que se observo el estadio Tanner 5 fue alos 15,6
+ 2,1 afios por IGy 14,3 £ 2,1 afios por VT. El de-
sarrollo del vello pubiano ocurrié alos 11,4 + 1,6
afios y el adulto a los 15,1 * 2,1 afios, ocurriendo
ala misma edad que ocurren los cambios genitales
adultos por inspecciéon (Tabla 2).
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Tabla 1. Caracteristicas antropomeétricas de los escolares estudiados y su distribucion por edad.
Promedio *+ desviacion estandar

Numero de ninos 319
Edad promedio (afos) 12,0 +
Edad rango (anos) 7-19
Talla (2) 0,1 +
Peso (2) 0,6 +
IMC (2) 0,8 *
Sobrepeso (%) 23
Obesidad (%) 21
Edad (anos) n
7-8,99 33
9-9,99 42
10-10,99 20
11-11,99 23
12-12,99 124
13-13,99 31
> 14 46
Total 319

Tabla 2. Edad de los eventos puberales. Se des-
cribe edad segun inspeccion genital, volumen
testicular y vello pubiano (Probit). Los resultados
se muestran como Promedio + error estandar

Tanner Edad por Edad por Vello
Inspeccion Volumen pubiano
genital testicular
(anos) (anos)
2 11,1£1,6 10,2=1,5* 11,4+1,6
3 12,7=2,7 12,4+2,5 12,4+2,6
4 13,727 13,329 13,4+2,8
5 15,6%=2,1 14,3+2,1 15,1%2,1

*p: 0.0039, inspeccion vs volumen testicular.

Enrelacién ala frecuencia de pubertad precoz
(Figura 1), encontramos que 5/33 (15%) de los
ninos presentaba aumento de VT > 4 cc antes
de los 9 anos (Figura 1A) y sélo 1/33 (3%) si se
utilizaba criterio de inspeccién (Figura 1B). Sin
embargo, sélo un nifo (3%) presenté ambos
criterios simultdneamente antes de los 9 afos
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(Figura 1D). No se detect6 ningin niflo menor
de 9 afos con la presencia simultdnea de VT > 4,
IG 2 2 y presencia de vello pubiano, sélo obser-
vando esta asociacién en nifios mayores de 11
anos (Figura 1G). Cabe destacar que de los ninos
que presentaron aumento del volumen testicular
antes de los 9 anos 80% tenia volumen testicu-
lar de 4 ml (4/5) y s6lo un nifo tenia volumen
testicular de 5 ml. A esta edad no se detectaron
VT mayores.

La prevalencia de pubertad adelantada fue de
23,8% si se utiliza VT y 9,5% por IG (Figura 1A-
B). La presencia simultdnea de VT > 4 e IG > 2 se
observé en 4,8% de los nifios entre 9 y los 10 afios
(Figura 1D).

En ninos con sobrepeso y obesidad menores
de 9 anos la proporcién de VT > 4 fue semejante
a los nifios con normopeso (p = 0,96; y?). Se
observé una proporcién semejante de nifios con
sobrepeso y obesidad en cada estadio de Tanner
por VT (Pearson y% p = 0,2).

El analisis de regresion logistica, no encontrd
que el IMC se asociara con la presencia de puber-
tad precoz o adelantada.
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Figura 1. Presencia de caracteres sexuales secundarios a diferentes edades. 1A: Volumen testicular (VT) = 4 cc1B: Frecuencia de
inspeccion genital = Tanner 2 (Tl = 2). 1C: Frecuencia de Vello pubiano = Tanner 2 (VP = 2). 1D: Frecuenciade VT = 4 ccy Tl
> 2. 1E: Frecuencia de VT = 4 ccy VP = 2. 1F: Frecuenciade Tl = 2 y VP = 2. 1G: Frecuenciade VT = 4 ccy Tl = 2y VP = 2.
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Discusiéon

En este trabajo realizamos una evaluacién
del desarrollo puberal en 319 escolares chilenos
utilizando dos criterios diferentes, el volumen
testicular y el examen fisico por inspeccién, y ob-
servamos que la edad en que ocurre el crecimiento
testicular > 4 cc fue alos 10,2 £ 1,5 afios, pero que
los cambios genitales al utilizar la inspeccién ocu-
rren un afio después. Esto se manifiesta por una
mayor prevalencia de pubertad precoz si se utiliza
el criterio de VT (15%) que si se emplea el de ins-
peccién (3%). La edad de los eventos puberales
finales fue semejante al utilizar ambos criterios.

En los varones se define pubertad precoz al au-
mento de volumen testicular antes de los 9 afos''.
Nuestro estudio detect6 que 15% de los nifios me-
nores de 9 afios presentaron crecimiento testicular,
pero que en la mayoria de estos nifos (4/5) este fue
un hecho aislado y de poca magnitud (4 cc). Sélo
1/33 ninos (3%) present6 simultineamente cam-
bios genitales y crecimiento testicular. El hecho de
que no se observaron nifios que simultdneamente
presentaron todos los eventos puberales hasta los
11 afios y que los eventos finales de la pubertad
ocurrieron 4-5 afios después que el inicio puberal
(Tabla 2), sugieren que el leve crecimiento testicu-
lar observado en esta estudio podria ser un evento
aislado y no una pubertad precoz. Sin embargo, el
aumento temprano de volumen testicular podria
ser un signo de activacién gonadal por lo que estos
pacientes deben ser seguidos y evaluados por un
especialista.

Nuestro estudio sugiere que la edad de inicio
del crecimiento testicular se ha adelantado. En el
afno 2002 nuestro grupo estudié 121 nifios meno-
res de 10 aflos y no se detect6 ningtin caso con VT
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>a4 ccantesdelos 9 anos'?. Nosotros observamos
que el desarrollo genital por inspeccién fue de
11,2 anos lo que es medio afio mds temprano que
lo observada por Muzzo et al en 1988'° y un afio
antes comparado con lo reportado por Burrows
et al en el afio 2001° (Tabla 2).

Por otro lado la edad de los eventos finales del
desarrollo puberal observada en nuestro estudio
fue similar a las series publicadas previamente en
Chile>'°. Estos datos sugieren que en Chile existe
un adelantamiento del inicio de la pubertad en
hombres, pero que el proceso es lento y que no
existen cambios en las edades en alcanzar las
ultimas etapas de la pubertad. Desde el punto de
vista clinico, en la mayoria de los casos, las madres
no notan el adelantamiento de la pubertad en los
varones ya que es dificil pesquisar los cambios
genitales por requerir un examen fisico que es
invasivo y ellas solamente notan los eventos que
ocurren mds tardiamente (estirén, vello corporal,
cambio de voz) y que estdn ocurriendo ala misma
edad que lo descrito en décadas pasadas.

En el extranjero existe controversia sobre la
existencia de adelantamiento de la pubertad en
varones comparados con Marshall y Tanner.
Por ejemplo en Estados Unidos de Norteamérica
(Tabla 3) en poblacion hispédnica se encontré una
edad de inicio de pubertad de 10 afios en varones
evaluados por inspeccion genital® y los cambios
testiculares fueron mds precoces que los observa-
dos por inspeccion. A pesar de lo anterior, esta
investigacién evalud crecimiento testicular > a 3
ml, lo que destaca la diferencia de criterios y difi-
cultades en comparar los diferentes estudios'*".
Sin embargo, cuando se analiz6 el aumento de VT
>4 cc esta poblacién mostr6 el inicio a los 11 afos.

En Europa, Juul et al. reportan presencia de

Tabla 3. Comparacion de la edad promedio de los eventos puberales iniciales y finales
en ninos americanos, europeos y chilenos

Autor Publicacion Poblacion
Marshall-Tanner® 1970 Inglaterra
Muzzo'™® 1988 Chile
NHANES I118 2001 EEUU
Juul'® 2006 Dinamarca
Burrows® 2010 Chile
Herman Giddens' 2012 EEUU

NR: no reportado.
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VT = 4 (anos) TI2 (anos) T15 (anos)
NR 11,6 14,9
11,8 11,8 14,5
NR 10,1 15,7
NR 11,8 15,39
12,1 12,1 15,4
11,46 10,14 15,5
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Tanner 2 en promedio alos 11,8 afios en poblacién
de 1991 a 1993'¢. Posteriormente, estos mismos
autores entre los afos 2006 a 2008 demuestran
este mismo fenémeno a los 11,66 afos y esta de-
clinacién estaria relacionada con el IMC". Otros
estudios que demuestran leve adelanto en el de-
sarrollo testicular incluyen a China'® y Holanda’.

Nosotros no detectamos asociacién del peso
corporal y la pubertad temprana en los nifios
evaluados, pero se requeririan mayor nimero
de nifios con sobrepeso y obesidad. En nifas, en
cambio, se ha demostrado clara asociacion entre
el mayor peso y pubertad mds temprana®. Los
estudios en varones han tenido resultados contro-
vertidos ya que algunos de ellos no han mostrado
relacién®, otros positiva* y algunos incluso ne-
gativa®?. Recientemente Crocker et al, demostrd
en un grupo de 1.066 nifios, un claro dimorfismo
sexual en el desarrollo puberal de nifios y nifias®.
En los nifios se observé que el mayor porcentaje
de grasa se asociaba negativamente con el volu-
men testicular incluso a similares edades 6seas.
La conversién aumentada de andrégenos de baja
potencia a estrégenos por la aromatasa del tejido
adiposo y el aumento de la insulinoresistencia
podrian explicar estas diferencias. Otras causas
relacionadas con el adelantamiento de la pubertad
femenina ha sido la mejoria en las condiciones de
vida® y presencia de toxicos ambientales*, pero
estos factores no han demostrado una causalidad
clara en el nifo®.

Dentro de las limitaciones de nuestro estudio
destacamos que el nimero de ninos entre 7 y 10
afnos fue relativamente bajo (n = 75) debido a que
pocos padres de nifios de esta edad aceptaron el
estudio. Es posible que problemas de abuso que
tuvieron amplia difusién en las noticias de los
afios en que se realizé la investigacién dificultaran
el reclutamiento. Por lo tanto, es posible que si el
numero de sujetos de esta edad hubiese sido mayor
habriamos logrado detectar efectos del IMC sobre
la edad de inicio puberal.

Concluimos que existiria una tendencia al ini-
cio mds temprano en la maduracidn testicular en
ninos chilenos de nivel socio-econémico medio y
bajo comparado con estudios americanos y chile-
nos realizados previamente. Las edades finales de
la pubertad no han variado por lo que planteamos
que la duracién del proceso puberal podria estar
siendo mayor. El hecho que observemos una baja
frecuencia de ambos cambios genitales antes de los
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9 anos sugiere que la edad utilizada en la definicién
de pubertad precoz cldsica de 9 anos deberfa man-
tenerse en Chile e idealmente usar ambos criterios
del examen fisico para su diagnoéstico.
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