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La puberté décrit les changements biologiques
normaux du corps qui menent a la maturité
sexuelle, a la capacité d’engendrer. La puberté pré-
coce signifie que les changements biologiques com-
mencent beaucoup plus tét qu'attendu. Le déroule-
ment de la puberté est contr6lé par des hormones.
Les enfants qui ont un spina bifida avec hydrocé-
phalie, spécialement les filles, sont plus exposés
que les autres enfants a avoir une puberté précoce.

Les étres humains ont dans le cerveau une hor-
loge biologique qui déclenche la production d'hor-
mones a l'age approprié. L'une d'entre elles s’ap-
pelle hormone de libération de la lutéostimuline
(LHRH). La LHRH conduit I'hypophyse (la glande
pituitaire) a libérer des hormones appelées gonado-
trophines. Ces hormones, a leur tour, s'écoulent
dans la circulation sanguine et stimulent les ovaires
chez les filles et les testicules chez les gar¢ons pour
produire les hormones sexuelles. Les hormones
sexuelles, particulierement I'cestrogéne chez les
filles et la testostérone chez les gargons, conduisent
a la maturation sexuelle.

C'est cette moudite puberté |
Tinguidte ! Cale finira
par partir |

Kevin !
Que #last-il arrivé, .

Les changements physiques observés durant la
puberté ont été classifiés selon un systeme appelé
« classification de Tanner », ol le niveau 1 est I'en-
fance (avant la puberté) et le niveau 5 est la pleine
maturité. Chez les filles, le déroulement habituel

inclut (1) début du développement des seins, (2)
augmentation rapide de la taille et élargissement de
hanches, (3) poils pubiens, qui apparaissent de 6 a
12 mois aprés le développement de la poitrine, (4)
poils axillaires (pilosité sous les bras) et (5) mens-
truation, que commence entre deux ans et deux ans
et demi aprés le développement des seins. Un
changement de I'odeur de corps peut aussi apparai-
tre précocement dans cette séquence.

L'age moyen de début du développement de la
poitrine chez les filles se situe vers 9 a 10 ans. La
puberté des filles afro-américaines débute plus t6t
que celle de filles blanches. Une étude a montré,
par exemple, que le développement de la poitrine
des filles noires commence 12 mois avant celui des
filles blanches. Les seins mettent trois ans ou plus
pour passer du stade Tanner 2 au stade 5. Comme
c’est le cas pour tous les événements biologiques, il
existe un éventail de normales. Cependant, si un
développement significatif de la poitrine commence
avant I'age de sept ans, il est considéré comme pré-
coce. (Occasionnellement, des filles auront un cer-
tain développement des seins, appelé thelarche,
sans aucun autre signe de puberté ; ce changement
isolé est d'habitude considéré comme normal.)

Du cété masculin, I'ordre habituel inclut (1) aug-
mentation de la taille des testicules, (2) accroisse-
ment de la taille, (3) augmentation de la taille du
pénis, (4) poils pubiens et (5) poils axillaires. Si les
garcons montrent un développement significatif
avant neuf ans, celui-ci est considéré comme pré-
coce.

La puberté précoce peut causer plusieurs proble-
mes de croissance et de développement. D'abord,
une fois que la poussée de croissance rapide de la
puberté démarre, les os changent et deviennent
pareils a ceux de l'adulte. Par exemple, chez les
filles, la poussée de croissance dure typiquement
guatre ans. Aprés ce temps-Ia, les os arrétent défi-
nitivement grandir. Donc, la plupart des enfants qui
commencent la puberté trop t6t seront plus petits
gu'ils l'auraient été dans d'autres circonstances
(parce que les os s’arrétent de grandir plus tot qu'ils
n'auraient di).

Le deuxieme probleme principal avec la puberté
précoce est que ces changements physiques arri-
vent beaucoup plus tdt que chez les autres enfants
du méme age, ce qui les rend différents. En consé-
guence, les enfants qui ont une puberté précoce
peuvent étre taquinés au sujet de leur développe-
ment sexuel; de telles taquineries sont particuliere-
ment fréquentes a I'égard des filles dont les seins
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se développent. Ou les filles peuvent étre exposées
a des avances sexuelles pour lesquelles elles ne
sont pas psychologiquement prétes. Les garcons
peuvent devenir plus agressifs et hyperactifs que
leurs pairs. En général, les enfants avec une puber-
té précoce peuvent se sentir isolés et socialement
rejetés. Il arrive que les enseignants et d'autres
adultes s'attendent & ce que ces enfants aient un
comportement plus avancé que celui correspondant
a leur age. A nouveau, cela peut frustrer ces en-
fants parce qu'ils ne peuvent pas répondre a ces
attentes. L'isolement et les attentes peu réalistes,
qui sont communs chez des enfants avec spina bifi-
da sans puberté précoce, peuvent rendre la situa-
tion encore plus difficile.

Bien qu'il ne
soit pas cer-
tain pourquoi
les enfants
avec spina
bifida et hy-
drocéphalie
sont plus en-
clins a connai-
tre une puber-
té précoce, la
plupart des
personnes
croient que
I'hydrocépha-
lie interfére
avec I'horloge biologique. Si votre enfant connait
une puberté précoce (avant 7 ans pour les filles et 9
ans pour les garcons), ou a une séquence de déve-
loppement inhabituelle ou un développement sexuel
trop rapide , il ou elle doit étre examiné par un mé-
decin ou un clinicien qui est bien informé de ces
guestions. D'habitude, on consulte un endocrinolo-

giste (une personne qui se spécialise dans des hor-
mones). Si aucun autre probléme n’est trouvé, le
plus généralement le traitement utilisé pour retarder
le début de la puberté commence par des injections
d'une médecine qui interfére sur le systeme hormo-
nal.

Le médicament le plus généralement utilisé s’ap-
pelle « leuprolide” (Lupron). Cette médication, qui
est injectée une fois par mois par voie intramuscu-
laire, a une structure chimique semblable a la LHRH
et leurre le corps (probablement en rendant I'hypo-
physe moins sensible a I'hormone réelle). Il arréte
d'habitude le développement de la puberté apres
trois a six mois et peut inverser complétement cer-
tains des changements qui étaient déja apparus. On
le donne d'habitude pendant plusieurs années. La
plupart des personnes croient que ce traitement
permet aussi aux individus d'étre plus grands qu'ils
auraient été sans employer la médication. D’'une
maniére bien plus importante, le retard causé par le
traitement  devrait permettre aux enfants/
adolescents (et a leurs parents) d'adapter leurs
corps et leurs sentiments a leur maturation sexuelle
et les aider a développer une saine identité
sexuelle.

Cette information n’est en aucun cas un avis meé-
dical . Les situations individuelles peuvent s’écar-
ter de la description générale.
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Un outil pour favoriser la participation sociale des adolescents vivant avec une défi-
cience motrice et faciliter leur transition vers I'adge adulte. Il est le résultat d'une re-
cherche qui s'est déroulée sur trois années de 2003 a 2006. Les chercheuses ont
rencontré une centaine de participants originaires de trois régions du Québec. Le
document est un condensé des résultats de cette recherche. Dans cet ouvrage,
toute l'information est donnée a I'adolescent pour qu'il puisse se prendre en charge
lui-méme concernant les soins personnels, les aides techniques, les études-travalil,
l'alimentation, l'amitié-amour-sexualité, le transport, les loisirs, I'aspect résidentiel,

I'aide financiére et les droits.

249 pages, 2006, Sylvie Tétreault, Monique Carriére (ergothérapeutes et chercheuses) et leurs collabora-
teurs. Disponible en ligne sur le site de l'Institut de réadaptation en déficience physique de Québec :
www.irdpg.qgc.ca/communication/publications/documents _disponibles.html
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