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CICLO MENSTRUAL EJE HIPOTALAMO 

 

Eje hipotálamo-hipófisis-gonadal: El control de la 

función reproductora requiere una regulación 

precisa, cuantitativa y temporal, del eje 

hipotálamo-hipófisis- gonadal. Dentro del 

hipotálamo, ciertos núcleos liberan hormona 

liberadora de gonadotropinas (GnRh) con un 

patrón pulsátil. 
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Se trata de un decapéptido sintetizado por las 

células peptidérgicas hipotalámicas de la 

eminencia media, cuya secreción se halla bajo un 

fuerte control. La secreción de Gn-RH es pulsátil, 

siendo dichos pulsos infrecuentes e irregulares, 

altamente controlados por la retroalimentación de 

las gonadotropinas. Actúa sobre una población de 

células gonadotropas de la adenohipófisis, las 

cuales liberan gonadotropinas (hormona 

luteinizante: LH y hormona folículoestimulante: 

FSH). 
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En el ovario, FSH Y LH se unen a las células de la granulosa y 

la teca para estimular la foliculogénesis y la producción 

ovárica de diversos esteroides sexuales (estrógenos, 

progesterona y andrógenos), péptidos gonadales (activina, 

inhibina y folistatina) y factores del crecimiento. Entre otras 

funciones, estos factores derivados del ovario 

retroalimentan hipotálamo e hipófisis para inhibir o 

aumentar la secreción de GnRh y godanotropinas (en el pico 

de la mitad del ciclo). 

 

Los esteroides ováricos son indispensables para la implantación del 

embrión en caso de embarazo. El ovario tiene tres zonas con 

capacidad de producción hormonal, segregando: • Folículo Estradiol 

(en mayor cantidad), Progesterona y Andrógenos. • Cuerpo lúteo 

Progesterona (en mayor cantidad) y Estrógenos. • Estroma 

Andrógenos (en mayor cantidad), Estrógenos y Progesterona. 

Asimismo, segrega activina e inhibina, que actúan sobre la hipófisis 

activando o inhibiendo respectivamente la producción de FSH. 
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ACCIONES DE FSH SOBRE EL OVARIO • Estimula el 

crecimiento y maduración del folículo ovárico. Sólo 

uno llegará a la maduración completa. • Favorece la 

mitosis de las células de la granulosa y la formación de 

la teca. • Se encuentran receptores específicos en las 

células de la granulosa de los folículos preantrales. • 

Estimula la formación de nuevos receptores a la 

propia FSH y luego de receptores para la LH a nivel del 

ovario. ACCIONES DEL LH SOBRE EL OVARIO 
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HORMONAS RELEVANTES EN EL CICLO FEMENINO: 

Estrógenos: En la mujer fértil son una mezcla de estradiol y 

estrona, menos potente. Producidos en el ovario y la 

corteza suprarrenal. Su acción en la adolescencia es 

impulsar el desarrollo del miometrio. En el endometrio 

aumentan el contenido de agua, electrólitos, enzimas y 

proteínas. Promueven la regeneración del epitelio después 

de la menstruación y producen la fase de la proliferación 

que incluye glándulas, estroma y vasos. 
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CICLO SEXUAL FEMENINO Suele tener una duración de 28 +/ -7 días, 

durando la hemorragia 4 +/- 2 días con un volumen promedio de 20-60 ml. 

Los intervalos varían entre mujeres y en una misma mujer a lo largo de la 

vida fértil. Se podría considerar bifásico, compuesto por dos fases: la ovárica 

y la uterina, que son sincrónicas y avanzan en el mismo tiempo. 
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. Fase Uterina: (ciclo endometrial). Las distintas estructuras del útero se hallan 

sometidas a la influencia de los estrógenos y progesterona producidos en el 

ovario. Las modificaciones más importantes se producen en el endometrio, en 

el moco cervical, expresión de la actividad de las glándulas del endocérvix y, en 

forma menor, en el miometrio. 
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El endometrio consta de dos capas: una basal (que no se descama con la 

menstruación y sufre pocos cambios cíclicos) y una capa funcional (originada a 

partir de la anterior y que se desprende con la menstruación 

 

 

Durante el ciclo endometrial, la mucosa experimenta a dicho nivel 

cambios cíclicos en su estrato funcional, diferenciándose tres 

fases: 1) 
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  HIPOFISIS – OVARIO - ENDOMETRIO 

 

El sexo genético depende de la dotación de cromosomas 

sexuales, en el caso femenino XX y el masculino XY, y 

viene estipulado ya desde el momento de la 

fecundación. En los humanos hasta la sexta semana de 

vida fetal las gónadas son indiferentes, a partir de este 

momento comienza la diferenciación gonadal en ovarios 

o testículos. 
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En el caso masculino, la presencia de un gen en el cromosoma Y da lugar a la diferenciación de las 

gónadas en testículos; en el caso femenino la ausencia de este gen da lugar a la diferenciación de las 

gónadas en ovarios. En este estadio, el feto presenta unos conductos genitales primordiales comunes 

(conductos de Wolff y conductos de Müller). 
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En el feto femenino la ausencia de estas hormonas da lugar al desarrollo 

de los genitales internos femeninos. El desarrollo de los genitales 

externos se produce de igual forma por la presencia o ausencia de las 

hormonas mencionadas. Después del nacimiento el desarrollo sexual 

permanece detenido hasta la pubertad, en este momento los órganos 

reproductores se activan por estimulación de las gonadotrofinas 

incrementadas debido a la maduración del eje hipotálama-hipofisario 
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La pubertad coincide con el crecimiento del cuerpo y la aparición de los caracteres 

sexuales secundarios; se inicia alrededor de los 11 años para las niñas y de 12 años para 

los niños, aunque presenta una gran variabilidad dependiendo de factores genéticos y 

ambientales.  
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La pubertad coincide con el crecimiento del cuerpo y la aparición de los caracteres 

sexuales secundarios; se inicia alrededor de los 11 años para las niñas y de 12 años para 

los niños, aunque presenta una gran variabilidad dependiendo de factores genéticos y 

ambientales. 
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La madurez sexual viene marcada por la menarquia o primer sangrado menstrual en 

las niñas y por la primera eyaculación en los niños. Alrededor de los 50 años se 

produce en las mujeres la menopausia: los ovarios dejan de responder a las 

gonadotrofinas y los ciclos sexuales y la menstruación cesan gradualmente y 

desaparecen. En el caso de los varones la producción de células germinales y 

testosterona continúa aunque va disminuyendo gradualmente. 
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La madurez sexual viene marcada por la menarquia o primer sangrado 

menstrual en las niñas y por la primera eyaculación en los niños. 

Alrededor de los 50 años se produce en las mujeres la menopausia: los 

ovarios dejan de responder a las gonadotrofinas y los ciclos sexuales y 

la menstruación cesan gradualmente y desaparecen. En el caso de los 

varones la producción de células germinales y testosterona continúa 

aunque va disminuyendo gradualmente. 
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Sistema reproductor masculino Los órganos reproductores primarios o gónadas 

son los testículos, encargados de formar espermatozoides (espermatogénesis) y 

de secretar hormonas sexuales masculinas o andrógenos. Además están los 

órganos reproductores secundarios o accesorios (conductos) y las glándulas 

secretoras. Pocas semanas antes del nacimiento los testículos pasan de la 

cavidad abdominal al saco escrotal; un fallo en este descenso (criptorquidia) 

puede dar lugar a infertilidad, ya que los testículos requieren para la 

espermatogénesis una temperatura unos 2ºC inferior a la corporal. 
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Espermatogénesis Los espermatozoides se producen en los túbulos 

seminíferos de los testículos. Estos túbulos están formados por las células 

germinales y las células de Sertoli rodeando a las primeras y 

proporcionándoles un medio ambiente con los nutrientes adecuados y 

factores de estimulación, de ahí que estas células reciban el nombre de 

células niñera. 
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