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La maduración sexual normal depende de:
Genética: genes que regulan el inicio de la pubertad.
Hormonal: secreción de GnRH (hormona liberadora de
gonadotropinas) → LH y FSH → producción de
estrógenos (mujer) y testosterona (hombre).
Factores ambientales: nutrición adecuada, estado de
salud, nivel de actividad física.
Factores psicosociales: estrés, entorno familiar y social.

Alteraciones pueden deberse a:
Pubertad precoz (inicio <8 años en niñas y <9 años en
niños) → tumores hipofisarios, hiperplasia suprarrenal
congénita.
Pubertad tardía (inicio >13 años en niñas y >14 años en
niños) → hipogonadismo, malnutrición, enfermedades
crónicas, alteraciones genéticas (Síndrome de Turner,
Klinefelter).

En Mujeres:
Desarrollo de telarquia (crecimiento de mamas) →
primer signo de pubertad.

Pubarquia (aparición de vello púbico).
Crecimiento acelerado en talla y peso.
Menarquia (primera menstruación, 2-3 años
después de la telarquia).
Desarrollo de caderas y distribución de grasa
corporal femenina.

En Hombres:
Aumento del tamaño testicular (>4 ml) → primer
signo de pubertad.
Crecimiento del pene y escroto.
Aparición de vello púbico, axilar y facial.
Cambio de voz (por crecimiento de laringe).
Incremento de masa muscular y estatura.
Inicio de espermatogénesis.
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CONCEPTOCONCEPTO

La maduración sexual es el proceso biológico y
fisiológico por el cual un individuo desarrolla las
características sexuales secundarias, alcanza la
capacidad reproductiva y completa su desarrollo
sexual.
 Este proceso ocurre principalmente durante la
pubertad, bajo la influencia del eje hipotálamo-
hipófisis-gónadas, y se caracteriza por cambios
hormonales, físicos y psicológicos.

En casos normales no se requiere diagnóstico, pero
si hay alteraciones se usan:

Historia clínica y exploración física (estadios de
Tanner).
Dosificación hormonal (LH, FSH,
estradiol/testosterona).
Edad ósea (radiografía de mano y muñeca).
Estudios de imagen si se sospecha patología del
SNC o gónadas.

Alteraciones principales:
Pubertad precoz: antes de los 8 años en niñas o 9
en niños.
Pubertad retrasada: ausencia de desarrollo sexual
a los 13 años en niñas o 14 en niños.
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Desarrollo de los órganos reproductores: 
Los ovarios y útero maduran en las mujeres,
mientras que los testículos y el pene aumentan de
tamaño en los hombres. 
Producción de gametos: 
Se inicia la producción de óvulos en las mujeres (a
través de la menstruación) y espermatozoides en
los hombres. 
Vello púbico y axilar: 
Comienzan a crecer vellos en estas zonas, tanto en
hombres como en mujeres. 
Crecimiento rápido: 
Se experimenta un rápido aumento de estatura y
peso, característico de la pubertad. 



1️⃣ Valoración Integral:
Física: peso, talla, IMC, velocidad de
crecimiento, estadio de Tanner.
Hormonal: preguntar por menstruación, cambios
de voz, desarrollo genital.
Psicosocial: autoestima, relaciones
interpersonales, conducta, emociones.
Educación sexual: detectar dudas, temores,
mitos o información incorrecta.

2️⃣ Educación para la Salud:
Explicar los cambios corporales normales de la
pubertad.
Enseñar sobre higiene personal (piel, genitales,
menstruación).
Fomentar hábitos saludables: buena
alimentación, ejercicio regular, descanso
adecuado.
Promover salud sexual y reproductiva:
prevención de embarazos no deseados e
infecciones de transmisión sexual (ITS).

3️⃣ Apoyo Emocional:
Escuchar de manera activa las dudas y miedos
del adolescente.
Promover la autoaceptación y la imagen corporal
positiva.
Apoyar la comunicación entre padres e hijos
sobre sexualidad.
Prevenir bullying o burlas por cambios físicos.

4️⃣ Detección de Alteraciones:
Identificar pubertad precoz o retrasada y referir a
pediatría/endocrinología.
Vigilar problemas como amenorrea,
ginecomastia, disfunción hormonal.
Observar alteraciones emocionales (ansiedad,
depresión).

5️⃣ Intervenciones en Caso de Tratamiento:
Educación sobre uso de medicamentos
(análogos de GnRH, terapia hormonal).
Monitoreo de efectos adversos.
Registro de evolución física y emocional.

6️⃣ Prevención y Promoción:
Charlas de educación sexual integral en escuelas
o comunidades.
Fomentar redes de apoyo entre pares.
Promover controles médicos preventivos.
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COMPLICACIONESCOMPLICACIONES
Alteraciones de la talla final (baja estatura si
pubertad es precoz).
Trastornos psicosociales (baja autoestima,
bullying).
Infertilidad si existe hipogonadismo no tratado.
Riesgo de osteoporosis por déficit hormonal
prolongado.
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TRATAMIENTOTRATAMIENTO
Solo se aplica si hay trastornos:
Pubertad precoz: tratamiento con análogos de
GnRH para frenar la activación precoz del eje
HHG.
Pubertad retrasada: terapia hormonal con
estrógenos o testosterona según el caso.
Tratar causas subyacentes (tumores,
desnutrición, hipotiroidismo).
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