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INTRODUCCION

Los niveles de Testosterona Total (TT), son fundamentales
para el desarrollo genital en hombres y mujeres, existen
multiples factores que pueden modificar su concentracion
como la edad, bajo indice de masa corporal, consumo
exagerado de fitoestrogenos, poca actividad fisica, el
consumo de marihuana, ritmo circadiano, infecciones de
transmision sexual, el tratamiento con antirretrovirales, y
ultimamente hay que considerar la exposicion inadvertida a
disruptores endocrinos que puede causar disgenesia
gonadal en recién nacidos, infertilidad y cancer de testiculo
por disminucién de la calidad del semen en hombres.

OBJETIVO

Conocer la tendencia de los niveles de testosterona total en
los ultimos 20 anos en hombres mexicanos y determinar el
porcentaje de insuficiencia de testosterona por grupos de
edad en hombres Mexicanos.

MATERIALES Y METODOS

Se utilizaron las bases de datos de dos laboratorios
mexicanos. Los niveles de testosterona fueron analizados en
ambos laboratorios con el método de Inmunoensayo
Quimioluminiscente de Microparticulas (CMIA) Abbott. Los
resultados se clasificaron por grupos de edad y se calcularon
los promedios. Para comparar los niveles de testosterona
actuales en la poblacién adulta joven (20 — 29 anos) se utilizo
el valor de referencia internacional de 605.39 ng/dL, Se
calculé la diferencia entre los valores y el porcentaje de
decremento por ano tomando como referencia el ano 2025.
También se calcularon los porcentajes de participantes con
valores de testosterona en niveles de deficiencia de acuerdo
con las guias de la American Urological Association, que
toma como limite inferior 300 ng/dL. Para el analisis
estadistico se utilizd estadistica descriptiva, empleando el
programa Excel, Microsoft para Windows.

RESULTADOS
Distribucién de la poblacién por grupos de edad
(N=2814)

Grupos No %o
<15 126 4.5
15-19 G0 2.
20-29 190 6.8
a0 -39 351 125
40 - 49 518 184
50 - 59 Gl 3 229
60 - 69 5410 192
70-79 291 10.3
g0 = 95 34

Total 2814 100.0
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CONCLUSIONES

1. En la poblacién actual estudiada de hombres mexicanos y tomando
como punto de referencia el intervalo de 20 a 29 afios del afio 1999,
existe un disminucion de 42.8 ng/dL lo cual representa un porcentaje
7.1 % al ano 2025 y equivale a tener una disminucion del 0.3 % por
afo.

2. El descenso de testosterona en la poblacion de hombres
mexicanos, no es de la misma magnitud que la reportada en
estudios previos.

3. Los niveles de testosterona total en nuestros grupos de edad solo
estan por abajo del valor de corte para deficiencia (300 ng/dL), en
las poblaciones de menos de 15 anos, de 70 a 79 afnos y de mas de
80 anos, en donde se esperan bajos niveles de manera natural.
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