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This article presents an overview of the maturation process in children and discusses data from
some Brazilian samples. Data related to secondary sexual characteristics in both sexes are
compared to other populations. The national median menarcheal age in Brazilian girls obtained
by INAN (1990) was 13.2 years. The menarcheal age of Brazilian athletes is higher than the
non-athletic population. The developmental age of breast, genitals, and pubic hair in Brazilian
children differ little in relation to European or other Latin American populations. Several
studies developed in Brazil show that menarche is a landmark for the process of fat
accumulation in females. However, in boys during the sexual maturation process, significant
changes in the skinfold thickness amount and distribution are not observed. It is evident that
there is a lack of studies focusing on growth, development, and maturation of adolescents in
several regions of Brazil, particularly male adolescents.
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INTRODUÇÃO

Crescimento, desenvolvimento e maturação
são processos complexos que levam, no ser
humano, cerca de 20 anos antes de se completa-
rem. O primeiro diz respeito a mudanças no
tamanho do indivíduo, considerando o corpo
como um todo ou partes dele; o segundo, a
alterações nas funções orgânicas; e o terceiro,
a variações na velocidade e no tempo em que o
indivíduo atinge a maturidade biológica. Como
mencionado por Tse et al. (1989), o crescimen-
to, nos primeiros anos de vida, é grandemente
dependente da nutrição; na idade pré-escolar,
particularmente dependente da quantidade de
hormônio de crescimento; e na puberdade,
resultante da integração entre a ação do hormô-
nio de crescimento e os esteróides sexuais.

A puberdade é a terceira fase de crescimento
somático acelerado, depois da fase intra-uterina
e de um pequeno crescimento acelerado na
infância (entre 6 e 8 anos de idade), também
chamado de crescimento intermediário (Butler
et al., 1990; Gasser et al., 1985; 1991; Molinari
et al., 1980). Quando na puberdade, o cresci-
mento em estatura chega a 12 e 14 cm/ano-1 em
meninas e meninos, respectivamente, sendo que
as primeiras amadurecem em torno de dois
anos mais cedo (Eveleth & Tanner, 1990).

O presente artigo contém uma revisão da
literatura sobre maturação sexual da criança
brasileira. Para as meninas, são enfatizados,
principalmente, dados relativos às características
sexuais secundárias (mamas, pêlos pubianos) e
menarca (primeira menstruação); para os meni-
nos, aqueles referentes ao desenvolvimento de
genitais, pêlos pubianos e volume testicular.
Para ambos os sexos, são discutidas as relações
entre antropometria e características sexuais
secundárias.
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MATURAÇÃO SEXUAL

As características sexuais primárias são
aquelas relacionadas diretamente com a repro-
dução. Nas meninas, dizem respeito ao desen-
volvimento dos ovários, do útero e da vagina;
nos meninos, ao desenvolvimento dos testículos,
próstata e produção de esperma. As característi-
cas sexuais secundárias são as ligadas ao di-
morfismo sexual externo, isto é, o desenvolvi-
mento dos seios, pênis, pêlos faciais, pêlos
pubianos e modificação da voz.

Os estudos de maturação tendem a se concen-
trar nas características sexuais secundárias,
devido à impossibilidade de determinação do
nível de desenvolvimento dos órgãos sexuais
internos. Reynolds & Wine (1948; 1951) foram
uns dos primeiros autores a estabelecer estágios
de maturação de características sexuais secun-
dárias. Como mencionado por Roche et al.
(1983), a popularização da avaliação da matu-
ração sexual deveu-se, contudo, a Tanner
(1962), que elaborou um sistema de fotografias
para a determinação dos estágios de desenvolvi-
mento dos pêlos pubianos para ambos os sexos
(estágios de PP1 a PP6), de desenvolvimento
mamário para meninas (estágios de M1 a M5)
e de desenvolvimento dos genitais para meninos
(estágios de G1 a G5). O fato de as fotos
apresentadas por Tanner (1962) serem em
preto-e-branco representa uma dificuldade na
avaliação dos diferentes estágios das caracterís-
ticas sexuais. As pranchas coloridas publicadas
por Van Wieringen et al. (1971) constituem
uma alternativa, pois nelas ficam mais visíveis
os pêlos pubianos nos estágios iniciais (PP1 e
PP2) e os genitais nos estágios G2 e G4, onde
a coloração do escroto deve ser considerada.

Além das características sexuais secundárias
acima discutidas, pode-se observar também a
presença ou não de pêlos axilares em ambos os
sexos, a presença de pêlos faciais, mudança de
voz, volume dos testículos, bem como a oigarca
(primeira ejaculação) nos meninos e a menarca
(primeira menstruação) nas meninas.

A seqüência das mudanças maturacionais
durante a puberdade é predizível e progressiva,
estando o seu início relacionado a fatores
genéticos e ambientais (Eveleth & Tanner,
1990). Em geral, o primeiro sinal do seu início,
nos meninos, é o aumento do volume testicular

(Prader, 1966; Zachmann et al., 1974), que
principia com 4 ml (Eveleth & Tanner, 1990;
Marshall & Tanner, 1974; Sempé et al., 1979).
As etapas seguintes são: desenvolvimento dos
genitais (G); surgimento dos pêlos pubianos
(PP); pico de velocidade em estatura; apareci-
mento dos pêlos axilares; e, finalmente, quando
os pêlos pubianos e genitais estão quase no
estágio adulto (PP4 e G4 ou G5), surgimento
dos pêlos faciais. Em média, os meninos já têm
produção de esperma (espermarca) entre 13,4 e
14,0 anos, quando estão com volume testicular
em torno de 10-11ml. Nielsen et al. (1986),
com base em dados longitudinais, verificaram
que a espermarca precedeu o pico de cresci-
mento máximo em estatura em meses. Além
disso, foi evidenciada grande variabilidade nos
estágios de pilosidade pubiana, tendo sido
encontrados meninos com espermarca apresen-
tando desde o estágio 1 até o 5. Infelizmente,
os estudos de maturação encontram dificuldades
para a determinação da idade da primeira
ejaculação, uma vez que ela, muitas vezes,
passa despercebida pelo adolescente por ocorrer
durante o sono.

Nas meninas, a puberdade principia-se, geral-
mente, pelo desenvolvimento mamário (M),
seguido do aparecimento dos pêlos pubianos, do
pico de velocidade em estatura, maior desenvol-
vimento dos seios e pêlos pubianos, menarca e,
finalmente, o estágio adulto de mamas e pêlos
pubianos.

O intervalo de tempo entre o início da puber-
dade e o estágio adulto é bastante variável em
ambos os sexos. Nos meninos, o desenvolvi-
mento dos testículos inicia-se aos 11 anos, logo
seguido pelo início do desenvolvimento dos
genitais. Estima-se em três anos o período
médio de desenvolvimento desde o estágio 2 ao
5 de genitais e pêlos pubianos (Lee, 1980;
Marshall & Tanner, 1970; Taranger et al.,
1976). No caso das meninas, é de 3 a 4 anos o
período médio entre os estágios iniciais de
desenvolvimento das mamas (M2) e pêlos
pubianos (PP2) e o estágio adulto (Billewicz et
al., 1981b; Largo & Prader, 1983a, 1983b;
Marshall & Tanner, 1969).

O processo de desenvolvimento das caracte-
rísticas sexuais secundárias ocorre de maneira
mais rápida nos estágios iniciais. Por exemplo,
as mudanças do estágio de mamas 2 para 3, ou
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do estágio de pêlos pubianos 2 para 3, levam
em torno de um ano, tornando-se o processo
mais lento à medida que o adolescente aproxi-
ma-se do estágio adulto. Esses valores são
médias observadas em populações estrangeiras,
o que impede sua utilização universal, devido a
diferenças populacionais e ambientais.

Recentemente, tem sido discutido o problema
da invasão de privacidade na avaliação das
características sexuais secundárias, que nem
sempre é aceita e viável, dependendo das
condições locais, humanas e, evidentemente, do
consentimento do sujeito ao exame clínico.
Uma alternativa é a auto-avaliação, procedimen-
to já validado em adolescentes norte-americanos
(Duke et al., 1980; Kozinetz, 1988; Morris &
Udry, 1980), franceses (Lopez et al., 1988) e
brasileiros (Matsudo & Matsudo, 1991; Saito,
1984). Estes estudos mostram correlações altas
(r= 0,80) entre a auto-avaliação e a aquela feita
por profissional especializado. É possível que as
correlações não sejam mais elevadas devido à
ocorrência de uma super ou subestimativa dos
estágios pelos adolescentes, por motivos cultu-
rais ou de auto-imagem

MENARCA

A maturação sexual de meninas já foi estuda-
da em diversas populações brasileiras, sendo a
idade de menarca um dos parâmetros mais
freqüentemente reportados (Tabela 1). Vale
ressaltar que a maior parte destes estudos
baseia-se em pequenas amostras e no método
retrospectivo, ou seja, a menina deveria lembrar
quando (mês e ano) ocorreu a primeira mens-
truação.

Os dados nacionais (Tabela 1) evidenciam
considerável variabilidade quanto à idade de
menarca, variando de 12,2 anos, para amostras
de meninas de Guarulhos e São Caetano do Sul
(Matsudo, 1982a), a 13,98 anos, em meninas
oriundas de Monte Belo (Antunes et al. 1984).
Esta variabilidade está possivelmente relaciona-
da a fatores ambientais (clima, relevo geográfi-
co), genéticos, sociais (nutrição, nível sócio-e-
conômico, número de filhos na família) e
treinamento físico, entre outros. Riehmer &
Violato (1983) e Silva et al. (1982), por exem-
plo, ao analisarem a relação entre menarca e

tamanho da família em escolares de São Luís
(MA) e Rolândia (PR), respectivamente, evi-
denciaram uma relação direta entre estas variá-
veis, isto é, quanto maior o tamanho da família,
mais tardia a menarca. Os autores especularam
que o nível sócio-econômico poderia explicar
este fenômeno, ou seja, haveria um déficit
nutricional e, com isso, um atraso no processo
de maturação. Colli (1985), por sua vez, obser-
vou que meninas de alto nível sócio-econômico
de Santo André apresentaram menarca mais
cedo quando comparadas com aquelas de menor
nível da mesma localidade. Em geral, os resul-
tados obtidos no Brasil estão de acordo com os
evidenciados em estudos conduzidos em outros
países, que indicam que déficits nutricionais
podem causar atraso na maturação sexual e no
crescimento físico (Galler et al., 1985; Satyana-
rayana & Nadamuni Naidu, 1979; Satyanaraya-
na et al., 1980).

Em 1989, o Instituto Nacional de Alimen-
tação e Nutrição do Ministério da Saúde (Inan,
1990) realizou a Pesquisa Nacional sobre Saúde
e Nutrição (PNSN), que baseou-se em uma
amostragem estrato-randomizada de 62 mil
pessoas de todas as regiões do país. Entre
outras avaliações, a presença ou não de menar-
ca foi verificada pelo método de status quo, ou
seja, a menina respondia se já a havia tido ou
não. A idade mediana de menarca obtida neste
estudo foi de 13 anos e 2 meses. Infelizmente,
a documentação da PNSN não provém infor-
mações detalhadas a respeito do grupo etário
considerado para fins de cálculo. Com base nos
formulários originais da pesquisa, pode-se
observar que a pergunta sobre a presença ou
não de menarca restringiu-se às mulheres entre
10 e 19 anos. Para aquelas com mais de 20
anos, perguntou-se apenas a idade em que a
menarca havia ocorrido. Com isso, as meninas
que apresentaram a menarca antes de 10 anos
de idade ficaram excluídas da amostra, sugerin-
do que o valor de 13,2 anos pode estar ligeira-
mente superestimado.

A idade de menarca pode também ser influen-
ciada pelo nível de treinamento físico. Em
geral, atletas têm idade de menarca mais tardia
que as meninas não-atletas. Este fenômeno está
provavelmente relacionado não somente ao
treinamento físico regular, mas também à
seleção para atividades esportivas de meninas.
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com predominância de linearidade corporal, as
quais, por sua vez, apresentam menor percen-
tual de gordura.

A Tabela 2 apresenta as médias de idade de
menarca em amostras de atletas brasileiras. Os
valores são, em geral, mais elevados que a
média nacional de 13,2 anos evidenciada pela
PNSN (Inan, 1990). As meninas que praticam
atletismo e ginástica olímpica são aquelas que
apresentam os valores mais elevados de idade
de menarca. São exceções as nadadoras e as

TABELA 1. Idade de Menarca em Amostras de Meninas Brasileiras

jogadoras de voleibol, que, em geral, apresen-
tam idade de menarca quase idêntica à da
população brasileira geral.

Comparações com outras Populações

É difícil comparar valores de idade de menar-
ca entre populações devido a uma série de
fatores, tais como: metodologia utilizada, ano
de realização da pesquisa, condições climáti-
cas, altitude, nível sócio-econômico da região
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Autor(es) Região n Média DP 

INAN (1990) 
 
Silva et al. (1982) 
 
Bezerra et al. (1973) 
 
Hegg & Luongo (1976) 
Hegg & Levy (1977) 
Colli (1985) 
Matsudo (1982a) 
 
 
Duarte & Duarte (1989) 
Campos et al. (1990) 
Duarte & Duarte (1992) 
Antunes et al. (1984) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Violato & Matsudo (1983) 
Riehmer & Violato (1983) 
Petroski et al. (1983) 
De Bem & Petroski (1988) 

Brasil 
Região Norte 
São Luís/MA 
Região Centro-Oeste 
Sobradinho/DF 
Região Sudeste 
São Paulo/SP 
São Paulo/SP 
Santo André/SP 
Guarulhos/SP 
São Caetano do Sul/SP 
São Bernardo do Campo/SP 
São Caetano do Sul/SP 
Ilha Bela/SP 
São Paulo/SP 
Alfenas/MG 
Perdões/MG 
Areado/MG 
Poços de Caldas/MG 
Cabo Verde/MG 
Santa Rita de Caldas/MG 
Muzambinho/MG 
Monte Belo/MG 
Botelhos/MG 
Nova Rezende/MG 
Carmo do Rio Claro/MG 
Guaxupé/MG 
Belo Horizonte/MG 
Lavras/MG 
Região Sul 
Rolândia/PR 
Londrina/PR 
Florianópolis/SC 
Santa Catarina 
  Região Serrana 
  Região Litorânea 

*** 
 

302 
 

316 
 

333 
1850 
2584 

54 
55 
28 

210 
271 
74 
90 
42 
34 
59 
40 
22 
70 
20 
18 
32 
47 
45 
32 
81 

 
440 

 
146 

 
209 
294 

*13,20 
 

12,40 
 

12,50 
 

12,56 
12,27 

**12,60 
12,20 
12,20 
12,40 
12,35 
12,77 
12,21 
12,88 
12,93 
12,69 
12,95 
13,30 
12,86 
12,84 
13,98 
13,05 
13,22 
13,35 
13,41 
13,57 
12,87 

 
13,20 
12,50 
12,93 

 
12,83 
12,45 

 
 

1,20 
 

nd 
 

nd 
1,15 

 
nd 
nd 
nd 

1,25 
1,33 
1,26 
1,10 
1,32 
1,21 
1,31 
1,14 
0,91 
1,38 
1,25 
1,31 
0,98 
1,23 
1,11 
1,74 
1,15 

 
nd 
nd 

1,20 
 

1,06 
1,04 

 
* Idade de menarca calculada por mediana —  método status quo                nd = não disponível
** Idade de menarca calculada por probito
*** Provavelmente em torno de 7.087 sujeitos



estudada; além da própria natureza da investi-
gação (se transversal ou longitudinal).

Ao comparar-se as médias de idade de me-
narca em meninas de diversos países, pode-se
observar que os valores para as brasileiras são
inferiores àqueles de meninas de diversos países
desenvolvidos, mas semelhantes àqueles obtidos
nos E.U.A. e Japão (Tabela 3). Em relação aos
países latino-americanos, as brasileiras apresen-

tam idade de menarca semelhante às das argen-
tinas, bolivianas, cubanas e venezuelanas.

A tendência de redução da idade de menarca
é um fenômeno universal que vem sendo obser-
vado há quase 150 anos tanto em países
desenvolvidos como naqueles em desenvolvi-
mento. Chamado de tendência secular, este
fenômeno parece dever-se a melhorias nas
condições sanitárias, alimentares e habitacio-

TABELA 2. Idade de Menarca em Amostras de Atletas Brasileiras

TABELA 3. Idade de Menarca em Amostras de Meninas de Outros Países em Comparação aos Dados da
População Brasileira (Inan, 1990)

Maturação Física

Cad. Saúde Públ., Rio de Janeiro, 9 (supl. 1): 71-84, 1993 75

Autor(es) Modalidade n Média DP 

Mendes & Matsudo (1980) 
 
Matsudo & Sessa (1980) 
Hegg et al. (1982) 
Matsudo (1982b) 
Matsudo & Sessa (1980) 
Matsudo (1982b) 
Benito et al. (1983) 
 
Matsudo & Sessa (1980) 
Matsudo (1982b) 
Vívolo et al. (1983) 
Matsudo & Sessa (1980) 
Matsudo (1982b) 
Silva et al. (1984) 
Matsudo & Sessa (1980) 
Matsudo (1982b) 

Atletismo - COTP 
Atletismo - Camp. Sul-Americano 
Atletismo - COTP 
Atletismo - Camp. Sul-Americano 
Atletismo 
Basquetebol - COTP 
Basquetebol 
Basquetebol – 44º Jog. Abertos de Araçatuba 
Basquetebol - Seleção Brasileira 
Ginástica Olímpica - COTP 
Ginástica Olímpica 
Ginástica Rítmica Desportiva - Sel. Paulista 
Natação - COTP 
Natação 
Natação 
Voleibol - COTP 
Voleibol 

12 
14 
nd 
18 
12 
nd 
9 

53 
17 
nd 
4 

10 
nd 
nd 
53 
nd 
14 

13,68 
13,97 
14,10 
13,90 
14,50 
13,00 
13,03 
13,81 
13,74 
14,60 
14,60 
12,75 
13,50 
13,51 
12,57 
12,80 
12,84 

nd 
nd 
nd 

1,77 
3,13 
nd 

2,17 
1,56 
2,02 
nd 

0,63 
0,54 
nd 

1,71 
1,16 
nd 

0,63 

 DP = Desvio Padrão nd = Não disponível        COTP = Centro Olímpico de Treinamento e Pesquisa - SP

Autor(es) País n Média DP 
INAN (1990) 
Cameron et al. (1991) 
Lejarraga et al. (1980) 
Greksa (1990) 
 
Lin et al. (1992) 
 
 
Jordan (1985) 
MacMahon (1973) 
Billewicz et al. (1981a)** 
Marshall & Tanner (1969) 
Hoshi & Kouchi (1981) 
Pawson (1977) 
Largo & Prader (1983a)** 
Taranger et al. (1976)** 
Contreras et al. (1981) 

Brasil 
África do Sul 
Argentina 
Bolívia (Desc. Européia) 
        (Desc. Aymara) 
China 
Han (Urbana) 
Han (Rural) 
Cuba 
E.U.A. 
Inglaterra 
Inglaterra 
Japão 
Nepal 
Suécia 
Suíça 
Venezuela 

*** 
230 
504 
455 
375 

 
84.652 
78.250 
13.143 
10.291 

699 
192 
284 
286 
142 
90 
nd 

*13,20 
*14,03 
12,50 
*13,10 
*13,40 

 
*13,17 
*13,83 
13,00 
12,76 
13,37 
13,50 
12,40 
18,10 
13,40 
13,03 
12,70 

 
1,25 
0,05 
nd 
nd 
 

1,38 
1,27 
nd 

1,41 
1,14 
nd 

0,95 
nd 

1,10 
nd 
nd 

 DP = Desvio Padrão nd = Não disponível
* Método status quo ** Estudo longitudinal *** Provavelmente em torno de 7.087 sujeitos



nais, bem como ao controle mais efetivo de
doenças.

Aparentemente, a tendência secular de re-
dução da idade de menarca está ocorrendo
também no Brasil. Os artigos publicados entre
1912 e 1937, revisados por Hegg & Levy
(1977), reportam valores em torno de 14 anos;
portanto, superiores à idade de 13,2 anos evi-
denciada pela PNSN para a população brasileira
na década de 80 (Inan, 1990).

ESTÁGIO MAMÁRIO, GENITAL E DE
PÊLOS PUBIANOS

A Tabela 4 apresenta os dados de estágio
mamário e pilosidade pubiana de meninas de
diversos países. Nela o Brasil é representado
pelo trabalho de Colli (1985), que reporta dados
de adolescentes da cidade de Santo André, na
Grande São Paulo.

As adolescentes de Santo André iniciam o
desenvolvimento das mamas e pêlos pubianos
praticamente na mesma idade que as adolescen-
tes de outros países (Tabela 4). Quanto à pro-
gressão do desenvolvimento mamário, as brasi-
leiras parecem amadurecer mais tarde, o que
não pode ser totalmente confirmado, já que o
estudo de Colli (1985) foi transversal. O desen-
volvimento de pêlos nas meninas brasileiras
parece ocorrer dentro das mesmas faixas etárias
dos outros estudos.

Os meninos brasileiros parecem iniciar o
desenvolvimento dos genitais em torno da
mesma idade dos adolescentes de outros países.
Atingem, contudo, os estágios adultos um
pouco mais tardiamente. Quanto ao início do
desenvolvimento da pilosidade pubiana, parece
haver uma certa semelhança nas idades de
início e chegada ao estágio adulto entre os
diversos estudos (Tabela 5).

TABELA 4. Estágios de Mama e Pêlos Pubianos em Amostras de Meninas do Brasil e de Outros Países
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Autor(es) País  M2 M3 M4 M5 PP2 PP3 PP4 PP5 

Colli (1985) 
 
 
Avendano & Valenzuela (1988) 
 
Jordan (1985) 
 
Lee (1980)* 
 
 
Villarreal et al. (1989) 
 
Dacou-Voutetakis et al. (1983) 
 
Billewicz et al. (1981b)* 
 
 
Marshall & Tanner (1969)* 
 
 
Belmaker (1982) 
 
 
Largo & Prader (1983b)* 
 
 
Taranger et al. (1976)* 

Brasil 
 
 
Chile 
 
Cuba 
 
E.U.A. 
 
 
E.U.A. 
 
Grécia 
 
Inglaterra 
 
 
Inglaterra 
 
 
Israel 
 
 
Suécia 
 
 
Suíça 

Média 
DP 

 
Média 

 
Média 

 
Média 

DP 
 

Média 
 

Média 
 

Média 
DP 

 
Média 

DP 
 

Média 
DP 

 
Média 

DP 
 

Média 

11,3 
1,0 

 
10,3 

 
10,8 

 
11,2 
1,6 

 
11,0 

 
10,6 

 
10,8 
1,6 

 
11,2 
1,1 

 
10,3 
1,0 

 
10,9 
1,2 

 
11,0 

12,1 
1,1 

 
11,4 

 
12,3 

 
12,4 
1,2 

 
12,2 

 
11,8 

 
12,0 
1,3 

 
12,2 
1,1 

 
11,0 
1,3 

 
12,2 
1,2 

 
11,8 

14,3 
2,2 

 
12,5 

 
14,0 

 
13,1 
0,7 

 
13,9 

 
12,2 

 
13,1 
1,3 

 
13,1 
1,2 

 
nd 
nd 
 

13,2 
0,9 

 
13,1 

16,0 
2,1 

 
13,6 

 
nd 
 

14,5 
1,6 

 
15,1 

 
14,2 

 
14,0 
1,6 

 
15,3 
1,7 

 
nd 
nd 
 

14,0 
1,2 

 
15,6 

11,5 
1,2 

 
10,6 

 
11,5 

 
11,9 
1,5 

 
11,3 

 
10,5 

 
nd 
nd 
 

11,7 
1,2 

 
10,6 
1,3 

 
10,4 
1,2 

 
11,5 

12,1 
1,1 

 
11,8 

 
12,7 

 
12,7 
0,5 

 
12,4 

 
11,6 

 
nd 
nd 
 

12,4 
1,1 

 
11,4 
1,0 

 
12,2 
1,2 

 
12,0 

13,3 
1,7 

 
12,5 

 
14,2 

 
13,4 
1,2 

 
14,1 

 
12,6 

 
nd 
nd 
 

13,0 
1,1 

 
nd 
nd 
 

13,0 
1,1 

 
12,9 

15,8 
2,1 

 
13,6 

 
nd 
 

14,6 
1,1 

 
15,5 

 
14,3 

 
nd 
nd 
 

14,4 
1,1 

 
nd 
nd 
 

14,0 
1,3 

 
15,2 

 
M = Estágio de mama segundo Tanner (1962) PP = Estágio de pêlo pubiano segundo Tanner (1962)
DP = Desvio Padrão nd = Não disponível
* Estudo Longitudinal



Tanto para as meninas como para os meninos,
poucos estudos fornecem valores médios de
idade para o estágio 6 de pilosidade pubiana
(distribuição dos pêlos na linha alba).

MATURAÇÃO SEXUAL E
ANTROPOMETRIA

Sexo Feminino

Observa-se que, ao redor de 6 meses a um
ano antes da menarca, já ocorre o pico de
velocidade de crescimento em estatura e massa
corporal. Há casos, contudo, em que o pico de
velocidade de ganho de peso coincide com a
menarca. O peso tende ainda a aumentar após
a menarca, devido ao crescimento e desenvolvi-
mento geral do corpo e, principalmente, devido
ao aumento nos depósitos de gordura, em
função da maior atuação do estrógeno e da
progesterona. Por ocasião da primeira mens-
truação, cerca de 95% da estatura adulta já
foram atingidos e o crescimento linear entra em
processo de desaceleração, cessando em torno
de 2,5 a 3 anos depois.

As hipóteses levantadas por Frisch & Revelle

TABELA 5. Estágios de Genitais e Pêlos Pubianos em Amostras de Meninos do Brasil e de outros Países

(1969; 1970; 1971) e Frisch et al. (1973), de
que uma determinada massa corporal (39 kg)
e uma certa proporção entre gordura e massa
corporal magra seriam os desencadeadores
metabólicos da menarca, têm sido constante-
mente refutadas na literatura (Johnston et al.,
1975).

Estudos conduzidos no Brasil tampouco têm
provido suporte para as hipóteses de Frisch e
colaboradores. Saito (1985), por exemplo,
analisou dados de idade de menarca e diversas
variáveis antropométricas (massa corporal,
estatura e dobra cutânea tricipital) em adoles-
centes de Santo André (SP), visando testar a
hipótese de um valor de massa corporal crítico.
Enquanto o grupo com menarca mostrou valo-
res superiores para diversas variáveis antropo-
métricas, e das pregas cutâneas em particular,
os dados não proveram suporte para a idéia de
um valor crítico de massa corporal ou de esta-
tura na época da menarca.

Matsudo (1979) avaliou as dobras cutâneas
em escolares de São Caetano do Sul (SP),
subdividas em dois grupos para efeito do estu-
do: com e sem menarca. Foram encontrados
valores estatisticamente superiores no somatório
das 7 dobras cutâneas (bicipital, tricipital,
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Autor(es) País  G2 G3 G4 G5 PP2 PP3 PP4 PP5 

Colli (1985) 
 
 
Avendano & Valenzuela (1988) 
 
Muzzo et al. (1988) 
 
 
Jordan (1985) 
 
Lee (1980)* 

 
 
Villarreal et al. (1989) 
 
Marshall & Tanner (1970)* 
 
 
Taranger et al. (1976)* 

Brasil 
 
 
Chile 
 
Chile 
 
 
Cuba 
 
E.U.A. 
 
 
E.U.A. 
 
Inglaterra 
 
 
Suíça 

Média 
DP 

 
Média 

 
Média 

DP 
 

Média 
 

Média 
DP 

 
Média 

 
Média 

DP 
 

Média 

12,0 
1,3 

 
11,1 

 
11,8 
1,3 

 
11,8 

 
11,9 
1,1 

 
12,4 

 
11,6 
1,1 

 
12,2 

13,2 
1,3 

 
11,9 

 
12,9 
1,0 

 
13,6 

 
13,2 
0,8 

 
13,5 

 
12,9 
1,0 

 
13,1 

14,7 
1,5 

 
13,1 

 
13,9 
1,1 

 
14,8 

 
14,3 
0,8 

 
14,6 

 
13,8 
1,0 

 
14,0 

16,9 
1,6 

 
14,2 

 
nd 
nd 
 

nd 
 

15,1 
1,1 

 
16,3 

 
14,9 
1,1 

 
15,1 

12,5 
1,2 

 
nd 
 

12,0 
1,1 

 
12,7 

 
12,3 
0,8 

 
12,8 

 
13,4 
1,1 

 
12,5 

13,5 
1,2 

 
nd 
 

13,1 
1,2 

 
14,1 

 
13,9 
0,9 

 
13,6 

 
13,9 
1,1 

 
13,4 

15,3 
1,8 

 
nd 
 

14,0 
1,1 

 
15,0 

 
14,7 
0,9 

 
14,6 

 
14,4 
1,1 

 
14,1 

16,2 
1,6 

 
nd 
 

nd 
nd 
 

nd 
 

15,3 
0,8 

 
16,1 

 
15,2 
1,1 

 
15,5 

 
G = Estágio de genitais segundo Tanner (1962) PP = Estágio de pêlo pubiano segundo Tanner (1962)
DP = Desvio Padrão nd = Não disponível
* Estudo Longitudinal



subescapular, supra-ilíaca, axilar média, abdo-
minal e panturrilha) para o primeiro grupo.
Analisando dados de dobras cutâneas de um
grupo de 543 adolescentes, Hegg & Hegg
(1980) relataram que meninas com menarca
(púberes) possuíam valores de dobras cutâneas
significativamente maiores que as não-púbe-
res.

Visando avaliar o quanto a menarca poderia
influenciar a massa corporal, a estatura, o
índice de massa corporal (massa corporal
dividida pela estatura ao quadrado) e as dobras
cutâneas (tricipital, subescapular e supra-ilíaca),
M. Duarte (1987) analisou os dados de escola-
res de Diadema (SP) com idade cronológica de
12 anos. O autor constatou que as meninas com
menarca possuíam valores superiores para os
parâmetros antropométricos em relação àquelas
que não haviam experienciado a menarca. A
menarca parece ter sido responsável, em um
curto espaço de tempo, por importantes trans-
formações nas dimensões e na composição
corporal. Isto pôde ser deduzido porque as
meninas com menarca foram medidas cerca de
apenas 2 meses após a menarca propriamente
dita, que ocorreu, em média, aos 12,17 anos.

Em um estudo mais extenso, M. Duarte

(1986) estudou a relação entre as características
sexuais secundárias (estágios de mamas e pêlos
pubianos, segundo critérios de Tanner (1962) e
dobras cutâneas (tricipital, subescapular, supra-
ilíaca e abdominal) em 3.338 escolares de 10
a 19 anos de idade da cidade de Santo André
(SP). Aquelas no estágio 5 de mamas (M5)
apresentaram valores do somatório de dobras
estatisticamente superiores àqueles das meninas
menos avançadas (M1, M2, M3 e M4) (Figura
1). Não se verificou, contudo, diferenças no
somatório das dobras cutâneas entre as meninas
de diferentes idades, mas no mesmo estágio de
desenvolvimento das mamas.

Em relação ao desenvolvimento de pelos
pubianos, entre as idades de 11 a 15 anos, as
médias das dobras cutâneas mostraram-se
consistente e estatisticamente superiores para as
meninas mais maduras (PP5) (Figura 2). Ao se
comparar as meninas de diferentes idades, mas
no mesmo estágio de pilosidade pubiana, não se
observaram diferenças significativas na média
das quatro dobras cutâneas. Em suma, na
amostra de meninas de Santo André, foi o
estágio de maturação, e não a idade cronológi-
ca, que determinou a quantidade de gordura
subcutânea.

FIGURA 1. Média de Quatro Dobras Cutâneas em Função do Estágio de Mamas numa Amostra
de Meninas Brasileiras. Adaptado de Duarte (1986)
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Sexo Masculino

Os estudos relacionando maturação física e
características antropométricas de adolescentes
masculinos brasileiros são relativamente escas-
sos e apresentam resultados até certo ponto
contraditórios.

Guedes (1981a) comparou o somatotipo de
três grupos de meninos com idade cronológica
de 14 anos apresentando diferente distribuição
de pêlos axilares (ausência, presença parcial ou
total). O fato de não terem sido observadas
diferenças entre os diversos grupos levou o
autor a concluir que a escolha da pilosidade
axilar não foi um bom critério para se diagnos-
ticar diferenças em somatotipo. Em um estudo
posterior, contudo, o mesmo autor (Guedes,
1981b) encontrou diferenças estatisticamente
significantes nas variáveis massa corporal e
estatura entre meninos sem e com presença
total de pêlos axilares.

Os dados analisados por Bonjardim (1984),
referentes a escolares (divididos entre pré-púb-
eres, púberes e pós-púberes) de Santo André,
indicaram diferenças estatisticamente significan-
tes para as duas variáveis antropométricas
estudadas (comprimento tronco-cefálico e
comprimento dos membros inferiores), de
acordo com a progressão da maturação sexual
(volume testicular, desenvolvimento de genitais
e pilosidade pubiana).

A análise de valores das dobras cutâneas

(tricipital, subescapular e supracrista-ilíaca) de
grupos de escolares de Diadema sem e com
pilosidade axilar não indicou diferenças inter-
grupais (C. Duarte, 1987). Tampouco foram
observadas diferenças estatisticamente signifi-
cantes nas médias de três dobras cutâneas
(tricipital, subescapular e supracrista-ilíaca) de
escolares de 11 a 14 anos de idade da cidade de
São Paulo que diferiam quanto aos estágios de
pilosidade pubiana (PP2 a PP5) (Duarte &
Duarte, 1988).

Duarte (1986) analisou os dados de 3.381
escolares de Santo André (SP) com relação aos
estágios de genitais, pêlos pubianos, volume
testicular e dobras cutâneas (tricipital, subesca-
pular, supracrista-ilíaca e abdominal). Não se
observaram diferenças nas médias das dobras
entre os meninos em diferentes estágios de
maturação. Considerada isoladamente, a dobra
tricipital mostrou-se menor naqueles indivíduos
menos desenvolvidos em termos de pilosidade
pubiana, genitais ou volume testicular, o que
não foi o caso das dobras do tronco. Os resulta-
dos do estudo indicaram também que não foram
os estágios de maturação que determinaram a
quantidade de gordura, mas a idade cronológica.

CONCLUSÃO

Esta revisão indica que são pouco conhecidas
as inter-relações entre crescimento, desenvolvi-
mento físico e maturação das crianças brasilei-

FIGURA 2. Média de Quatro Dobras Cutâneas em Função do Estágio de Pêlos Pubianos numa
Amostra de Meninas Brasileiras. Adaptado de Duarte (1986)
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ras. Carece-se de informações também quanto
às relações entre idade biológica e os picos de
velocidade de crescimento físico.

Sobre o grupo masculino, praticamente não
há dados de abrangência nacional, uma vez que
os estudos restringem-se a região Sudeste do
país. Possivelmente, isto está associado ao fato
de ser mais difícil realizar estudos sobre matu-
ração em meninos, já que, para este grupo, não
existe um fenômeno correspondente à menarca,
parâmetro freqüentemente utilizado para avaliar
a maturação no sexo feminino. Estudos sobre o
desenvolvimento das características sexuais
primárias e secundárias precisam ser realizados
para que se tenha dados referenciais mais
abrangentes.

A idade de menarca nas meninas brasileiras
parece variar entre as diversas regiões do país.
Parte desta variação pode ser creditada a dife-
renças de nível sócio-econômico e estado
nutricional. No Brasil, é necessário que sejam
realizados estudos abrangentes que levem em
consideração todos estes fatores, a fim de que
se possa explicar a grande variabilidade intra-
-regional encontrada na idade de menarca. Seria
fundamental a realização de investigações sobre
tendência secular, cujos resultados poderiam
prover subsídios para se avaliar a melhora ou
não das condições de saúde da população.

A menarca parece ser um marco importante
no aumento dos depósitos de gordura nas
meninas brasileiras. Nos meninos, parece não
haver modificações muito marcadas nas dobras
cutâneas durante o processo de maturação
sexual. A nível de avaliação da quantidade e
distribuição de gordura em meninas durante o
processo pubertário, deve-se considerar o está-
gio das características sexuais secundárias nas
respectivas análises e comparações.

Deste modo, fica evidenciada a necessidade
de se realizarem estudos transversais e longitu-
dinais no país com o intuito de melhor visuali-
zar o fenômeno maturacional no adolescente
brasileiro.
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RESUMO

DUARTE. M. F. S. Maturação Física: Uma
Revisão da Literatura, com Especial
Atenção à Criança Brasileira. Cad. Saúde
Públ., Rio de Janeiro, 9 (suplemento 1): 71-
84, 1993.

O presente artigo apresenta uma revisão sobre
o processo de maturação na criança em geral
e discute dados em amostras brasileiras.
Dados referentes às características sexuais
secundárias, para ambos os sexos, são
comparados aos de outras populações. A
mediana de idade de menarca em meninas
brasileiras, obtida pela Pesquisa Nacional de
Saúde e Nutrição (Inan, 1990), está em torno
de 13,2 anos. Os dados de idade de menarca
em atletas brasileiras apontam para uma
menarca mais tardia do que na população
não-atlética. A idade de início de
desenvolvimento de mamas, genitais e pêlos
pubianos em crianças brasileiras difere pouco
em relação a outras populações latino-
americanas e européias. Quanto à maturação
sexual e às mudanças na composição corporal,
vários estudos brasileiros, em concordância
com dados internacionais, mostram que a
menarca é um marco importante no aumento
dos depósitos de gordura nas meninas. Já nos
meninos, parece não haver um aumento
expressivo nas dobras cutâneas durante o
processo de maturação. É evidente a falta de
estudos sobre crescimento, desenvolvimento e
maturação do adolescente em várias regiões
do país, principalmente no grupo masculino.

Palavras-Chave: Antropometria;
Características Sexuais; Maturidade Sexual
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