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RESUMEN

Dentro de las caracteristicas biolégicas que describen la adolescencia se encuentra la edad de
la menarquia, que es un factor determinante de la capacidad reproductiva ligada a la propor-
cion de los ciclos de ovulacion, que en las tltimas décadas se ha adelantado sobre todo en los
paises de América Latina. La aceleracion del desarrollo puberal es un importante problema
meédico y social, ya que puede resultar en un aumento de morbilidad y mortalidad en la edad
adulta, asi como en el adelanto de la vida sexual y la maternidad temprana. Como uno de los
factores descritos para este adelanto se encuentra la pobreza, cuyo indice es medido con el
factor de desarrollo humano, por lo que en el presente trabajo se hizo un analisis cronolégico
del adelanto puberal y de los cambios en el indice de desarrollo humano, eso en diez paises de
Ameérica Latina, encontrandose una correlacion entre la disminucion de la menarquia en las
ultimas dos décadas y un aumento en el porcentaje de embarazos adolescentes.

Indicadores: Indice de desarrollo humano; Menarquia; Embarazo adolescente; Sexualidad
adolescente; Pobreza.

ABSTRACT

Among the biological characteristics that describe adolescence, the age of menarche is a
determining factor of the reproductive capacity, linked to the proportion of ovulation cycles
that in recent decades has advanced, especially in Latin American countries. Acceleration of
pubertal development is a major medical and social problem because it may result in an in-
creased morbidity and mortality in adulthood, as well as the advancement of sexual life and
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early maternity. One of the factors described
for this advance is poverty, whose index is
measured through the human development
factor. In this work a chronological analysis
was made for ten Latin American countries
of the pubertal advance and changes in such
index, finding a correlation between the de-
crease in menarche in the last two decades
and an increase in the percentage of teenage
pregnancies.

Keywords: Human development in-
dex (HDI); Menarche; Tee-
nage pregnancy; Teena-
ge sexuality; Poverty.

INTRODUCCION

Entre las caracteristicas biologicas que de-
finen la adolescencia se encuentra la edad
de la menarquia, que es un factor deter-
minante de la capacidad reproductiva li-
gada a la proporcion de los ciclos de ovu-
lacion. Entre los fenomenos que provoca
el que la edad de la adolescencia sea mas
temprana, esta el dramatico adelanto de
la edad de la menarquia; en efecto, en el
ultimo siglo se ha adelantado entre dos y

tres meses cada decenio, descendiendo de
los 15 anos de edad a aproximadamente
12 anos en los ultimos 150 anos, por lo
que las adolescentes son fértiles a una
edad menor. La menarquia puede ser un
marcador para el inicio de la actividad
sexual, dos o tres anos después, en pro-
medio. Desde mediados del siglo XIX has-
ta la mitad del siglo XX el promedio de
edad de la menarquia disminuy6 de 17 a
14 anos en Estados Unidos y en los pai-
ses de Europa Occidental, mientras que
en Finlandia y Noruega solo disminuyo
0.3 anos por década (Parent et al., 2003).

En algunos paises europeos la edad
de menarquia ha dejado de disminuir y
se ha estacionado en alrededor de los 13
anos, pero en Ameérica Latina sigue dis-
minuyendo, situacion muy relacionada
con los habitos alimentarios, la actividad
fisica y el cuidado parental. Cabe destacar
el caso de Perti, donde los datos muestran
una media de 14 anos en 1991 y una me-
dia de 12 anos solo veinticinco anos des-
pués, lo que representa una diferencia
de dos anos en el inicio de la menarquia
(Cuadro 1).

Cuadro 1. Edad media de la aparicion de la menarquia es paises latinoamericanos.

Lista de paises .
de Ameérica, Edad de la menarquia Referencia
. en afos
en orden alfabético
Arcentina 12.5+2.2 Sociedad Argentina de Pediatria (2001).
g 11.6 s+ 1.1 Rubinstein, Rahman, Risso y Ocampo (2017).
14.64 + 1.58 Diaz (1986).
14.38 £ 1.60 Alvial (1940).
Chile 13.52 £ 1.50 Armijo y Monreal (1966).
12.83 £ 1.05 Avendano y Valenzuela (1988).
12.88 £ 0.04 Ponce y Risco (2003).
12.6 Mora (2012).
. 13.2 Ucros, Casas y Ucros (1981).
Colombia 12 Pacheco (2015).
. 12.8+ 1.3 Carley y Malacara (1985).
Costa Rica 12.25 + 1.07 Montero (1995).
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12.76
13.01 £ 0.02

Grupo 1: integrado por
adultas jovenes que mens-
truaron a una edad menor
que una desviacioén estandar
a la izquierda de la media,

es decir, por debajo de 10.86
anos, clasificando este grupo
como maduradoras tempra-
nas.

Jiménez, Romero y Berdasco (1998).
Jordan et al. (1979).
Valdés, Leyva, Espinosa y Palma (2013).

Cuba Grupo 2: es el grupo de las
maduradoras normales, es
decir, aquellas que tuvieron
la menarquia entre una des-
viacion estandar a la izquier-
da y una a la derecha de la
media (entre 10.86y 13.85
anos).
Grupo 3: a este grupo per-
tenecen las que tuvieron la
primera menstruacién por
arriba de 13.85 anos.
Ecuador 13.80 Monnier y Vercauteren (2003).
12,33 £0.78 Velazquez (2011)
14.9 (en poblacion rural) Delgado y Hurtado (1989).
13.8 (en poblacion ladina y
rural)
Guatemala 12.9 (en poblacion urbana).
12.25 £ 1.05 Orozco (1999).
11 Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social
(2015).
12.3 Faulhaber y Saenz (1997).
México 12.17 £ 1.05 Aréchiga, Mejia, Marrodan y Meza (1999).
12.06 £ 0.44 Torres (2006).
11.61+1.14 Rubinstein, Rahman, Risso y Ocampo (2017).
Peril 14.6 £ 0.2 Coyotupa, Gonzales, Gonzales y Guerra (1991).
12.23 Sandoval, Madrid, Sandoval y Paz ( 2013).
14.5 Bergher y de Shelly (1962).
13.4 Lopez, Tovar, Farid, Landaeta y Méndez (1981).
12.7 Hernandez, Unanue, Gaete, Cassorla y Codner
Venezuela (2007).
12.2 £1.28 Vera, Hidalgo, Gollo, Nakal, Sanchez, Vasquez
y Sanz (2009).
11.97 + 1.29 Meza, Briceno, Gémez, Zerpa, Camacho, Marti-

nez y Paoli (2018).

La aceleracion del desarrollo puberal es
un importante problema meédico y social
en virtud de que puede resultar en un
aumento de la morbilidad y la mortali-

dad en la edad adulta. En una revision
sistematica en poblaciones de diferentes
grupos étnicos, hecha desde 1980 hasta
julio de 2013, se observaron factores no
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genéticos que contribuyeron al adelanto
de la edad de la menarquia, destacando el
peso corporal, la alta ingesta de proteinas
animales y el estrés en la relacion entre
padre e hija, entre otros (Yermachenko y
Dvornyk, 2014).

La edad de la menarquia presenta
nitidas variaciones segun multiples para-
metros, como el ambiente y la pertenencia
social (Hernandez et al., 2007; Méndez,
Valencia y Meléndez, 2006; Wangermez,
1984), el ambiente climatico y la altitud
(Crognier, 2003; Dieu-Cambrezy y Froment,
1993; Gonzalez y Ortiz, 1994; Gonzalez y
Villena, 1996; Gonzalez, Villena y Ubil-
luz; 1996), la alimentacion y las condicio-
nes de vida (Hernandez et al., 2007), e in-
cluso la practica deportiva (Konovalova,
2013) o la pertenencia étnica (Ossa, Bus-
tos, Munoz y Amigo, 2012). Ademas, se
afirmoé que la educacion mixta posibilita
la precocidad en las primeras menstrua-
ciones, asi como la situacion genética ca-
racterizada por la edad de la menarquia
en madres y hermanas (Torrealva, 2017).

Hay controversia respecto al estra-
to economico. En las mujeres de estratos
economicamente altos la menarquia ocu-
rre antes que en las mujeres de estratos
bajos debido a que la estratificacion so-
cial se traduce en la calidad fisiologica de
las adolescentes, por lo que en algunas
investigaciones se ha hallado que las mu-
jeres de los grupos sociales mas elevados
han tenido durante mas de un siglo una
menstruacion mas precoz que las muje-
res que provienen de otros grupos socia-
les. Esta precocidad se encuentra igual-
mente entre las mujeres que viven en un
entorno urbano con relacion a las que vi-
ven en el campo, y que las mujeres en po-
breza presentan mas obesidad debido al
mayor estrés asociado a una menarquia
mas temprana (Cassidy-Bushrow, Peters,
Burmeister, Bielak y Johnson, 2016; Cous-
miner, Berry and the Early Growth Ge-
netics Consortium, 2013). En un estudio
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longitudinal de la relacion padre-hija he-
cho por Bjelland, Eberhard-Gran, Nielsen
y Eskilda (2011) se encontré que donde
se carece de una buena relacion con los
padres las hijas producen mas cortisol,
lo que adelanta su menarquia y la proba-
bilidad de embarazarse; en un contexto
biologico esto puede traducirse en que
los hijos que carecen de los cuidados pa-
ternales apropiados deben adelantar su
reproduccion para tener mas hijos y au-
mentar asi su adecuacion al entorno.
Dado que el indice de desarrollo hu-
mano (IDH) indica los recursos de que dis-
pone la poblacion, la hipotesis del pre-
sente trabajo es que la disminucion del
mismo esta correlacionado con la edad de
la menarquia y la edad al momento de la
maternidad, toda vez que la falta de re-
cursos provoca estrés y regula el estado
reproductivo de las mujeres.

METODO

Procedimiento

Se hizo una revision de articulos sobre
menarquia y la edad media del embarazo
en adolescentes de diez paises de Ameéri-
ca Latina (que incluyen datos desde 1940
hasta 2018), asi como los datos del IDH
de las dos ultimas décadas. Una vez obte-
nidos los datos se realizé una correlacion
entre la edad de la menarquia y la edad
media del embarazo y el IDH.

RESULTADOS

De los diez paises analizados, Argentina
es el que ha tenido un descenso de 1.44 en
la edad de la menarquia, el mayor en la
ultima década, de acuerdo con la biblio-
grafia analizada, mientras que Venezuela
es el que ha presentado un menor des-
censo (0.13) (Grafica 1).
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Grafica 1. Representacion de la disminuciéon de la edad de la menarquia en diez paises lati-
noamericanos, desde el siglo XIX hasta 2018.
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En cuanto a la edad promedio del emba-
razo adolescente, en la Gltima década, los
diez paises analizados han reducido la
edad promedio, siendo Peru el que menos
ha disminuido este parametro, con 0.3;
en segundo lugar, Argentina y Chile con
0.5, y México en sexto lugar, con 1.7. El
pais que muestra el decremento mayor
de la edad del embarazo adolescente, con
referencia a hace diez anos, es Ecuador.

El resultado de la correlacion entre
la disminucion de la menarquia en las ul-
timas dos décadas y el aumento del por-
centaje de embarazos adolescentes fue
de R =-0.4131 (a = 0.05); a una mayor
disminuciéon de la menarquia correspon-
den mas embarazos adolescentes. A su
vez, el del IDH y la disminucion del por-
centaje de embarazos adolescentes fue
de R = 0.652 (a = 0.05) (Grafica 2).

Grafica 2. Disminucion de la edad de la menarquia (en afios), IDH y porcentaje en la disminu-
cion del porcentaje en la edad del embarazo temprano en diez paises de América Latina.
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DISCUSION

La menarquia es un momento critico en
el desarrollo del sistema reproductivo de
una mujer, de modo que el inicio de la
menarquia puede influir en la salud ma-
ternal. Se ha observado que vivir en po-
breza esta asociado con la obesidad pre-
via al embarazo, el inicio temprano de la
menarquia y el embarazo también tempra-
no (Cassidy-Bushrow et al., 2016).

Los cambios en el bienestar econo-
mico de la mujer resultan esenciales en
su historia reproductiva. En el caso de este
trabajo se hallé una asociacion entre el
decremento de los indices de desarrollo
economico y la menarquia, como es el caso
de Argentina. La razon de este fenomeno
tiene aun grandes interrogantes que se es-
tan estudiando, pero los estudios mues-
tran que la pobreza esta ligado al estado
nutrimental y el peso.

Este entorno nutrimental esta aso-
ciado fuertemente con la obesidad. Los
estudios muestran una relacion consis-
tente entre una mayor obesidad en la in-
fancia y la pubertad y una mas temprana
menarquia. Por ejemplo, Wang, Dinse y
Rogan (2012) siguieron a 856 lactantes
en Carolina del Norte, encontrando que
mayores ganancias del peso en intervalos
de dos anos se asociaron con una me-
narquia adelantada, en comparacion con
pesos inferiores. Del mismo modo, Lee et
al. (2010) demostraron que un aumento
en el indice de masa corporal se asocio
positivamente con la pubertad precoz, de
acuerdo con la escala de Tanner, y con
la edad de la menarquia. La obesidad in-
fantil puede entonces estar relacionada
con la rapida progresion del desarrollo
sexual.
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El como funciona esta relacion del
estrés como ganancia de peso y mala ali-
mentacion ha sido una cuestion comple-
ja. En lo que se refiere a la menarquia, se
encontré que la aparicion de los signos
evidentes de la pubertad empieza de ma-
nera mas tardia cuando la relacion con
el padre ha sido buena. Aquellas muje-
res que tuvieron relaciones tensas con su
padre en la infancia y la adolescencia sue-
len tener niveles mas altos de cortisol.
Los resultados obtenidos en estudios ex-
perimentales hechos en animales confir-
man que el estrés fisico o psicologico de
tipo cronico se caracteriza por un nivel
anormal de glucocorticoides, con caracte-
risticas que corresponden al sindrome
metabolico. De igual manera, los datos
epidemiologicos sustentan la idea de un
fuerte vinculo entre el sindrome metabo-
lico y los niveles elevados de glucocorti-
coides. Adicionalmente, la relacion entre
el estrés cronico, los glucocorticoides y el
sindrome metabdlico se traduce en adipo-
sidad visceral y resistencia a la insulina,
los que actian como factores predispo-
nentes de trastornos metabolicos, por lo
que la sobreactividad del eje hipotala-
mo-hipofisis-adrenal (HHA) y el fallo en la
senalizacion de la insulina en los niveles
central y periférico representan condicio-
nes clave para la acumulacion de grasa
visceral, lo que explicaria también la rela-
cion entre peso elevado, inicio de la puber-
tad y pobreza (Paredes y Ribeiro, 2014). A
su vez, el eje HHA se vincula con el eje hi-
potalamico gonadal, lo que adelanta los
eventos reproductivos.

Tales procesos pueden explicar la ra-
zon de que las mujeres en los paises mas
pobres padecen mas obesidad y menar-
quias mas tempranas.
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