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I.Juetifieacidn del trabajo. 

El estudio del ovario infantil eurgid ante cl intento de resol­

ver una eerie de problemas de correlacidn endocrina que la Clinic& 

nos tiene planteadoe deede hace tiempo. 

En primer lugar poeeemos actualmente datos para euponer que el 

ciclo ov4r1co paea por uns. eerie de faaee en au establecimiento, 

de~de cue eabemos que exieten loe ciclos anovulares.Se ha dicho, 

que en la edad puberal 7 climat~rica el ciclo anovulatorio eer1a 

fisiolcSt~ico, y el ciclo bifasico con ovulaci&n y formacicSn de cuer­

po amarillo eer1a una adquieicicSn tardfa en la fisiolog1a del ova• 

rio.La ovulaci~n y el cuerpo amarillo aparecer:!a.n despuee de una e 

eerie variable de ciclos ·anovularee y se perderfa precozmente al 

llegar a la edad del climaterio.segdn esta concepci&n por delante 

y por detras del tiempo en que ee eetablece el c1clo b1~aa1co 

existi~an cicloe monofaeicoe que deber1an eer consideradoe como 

fisiologicoe.Solo le persietencia del ciclo anovular paeadoe los 

primeroe anoe de su·exietenc a normal postpuberal podr1a eer con-
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•1derada como aormal 7a que al no veri:ticuwe la GYUJ.ac1&n •• 1D-

1;erfiere ls. hnc1&n geDeratiTa del ct'YU'io .En eu o"tro extftllO la 

pe~da precoz del cic1o bi~asioo podrfa tamhien ser considerada 

eom.o plltologica ya que acorta el periodo :teeandante de la lllll3er. 

La. exilftencia de Clllllbioa 80118ticoe al tamente man1 f'ies1ioe 8Jl pe-. 

riodoe mas precocea de la :reeha ·de la menarqu1a llwa a la ~~~~poe1-

c16n de que el crrar1o cle eetu uiftae tiene una produoo1&n hoaoDal 

estro&fDicae an'tee de que ee Terlfi.quen los cambioe andoaetrialee 

que llevan al desenca4emua1e!Ro de la primera menatft111011:D.Se ha 

dicho que en loe meeea que precedena a la mena~111a el evario tcm­

clfa UDa tftlate act1Yided horm.o:nal capas a 4e pz-ocblcir eetoe oaab1o• 

eom4t1coa.pe%10 ee tt-etaba de p~~ee1ea.r el moaen"'o d.e, aperioiln de 

la eefla1ada acti'ri.dad 1ncretora gonadal pftM~oa. 

Por otra parte, en la ·litera~ se J~ecogen .tltip._ 4at .. qu 

hablan e-n favor de la 1ntene:ae11n cle lu hozwoDM a-1 tal .. ~eta­

lea en la 4UereDCiaciln del aparato sen1 tal 'T ll .. ba 1a ateDc14a 

el heeho de que 111 adrd.t1amoe 1a hipoteeie de 1ID& hno1&a hcmaomll 

~ en el ~-- zao c•prend~ •o• qu era lo que hacfa la sonlda 
llaiO'a el momento 4e 1a cr1td.ll puberal. 
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Adede de loesei'18lado el eapleo aetualmente de la hoftiOD&e CJYaJ:I'l.­

c•con 1D41caoioDes ol.aftmeJ:lte ~tal .. ,1'alld8Ddoae en su ace1on 
metabollca 7 depreeora del lobal.o anterior de la h1pof1a1a, en la 

eda4 juYeD1l,hacfan neceearia maa rerta141n del pro~leaa de la ha­

ci&n del owario a eetae edadee de la v14a.iED eepec1al• e1 ..,leo 4e 

los e~s en la terape11t1ca de la diabetes ~aD.Ul hac1a Dece­

earlo eete eeta41o ya qu.e eu accJ.&n pod1a 1nter:ter1r en mec&D181108 

de re&Wac1&n eD4ocr1Da exieten'tee eu la edad JuveD11 a1 no OODOoia-

' mos antes ~1 terreno en el cual ee iban a ei'tu&r loa earb'Oaenos aa-
' m1n1etradoe ezoseDIIIIellte. 

Ante +104o realiumoe una rev1a11a b1bliobftftoa del problema,a~ 

a&a4olo dePde el -.11lo de la histolocfa 7 4eede el cle 1a tieiolocfa 

de la gonada fetal e 1Df81ltU. 

La reri.slcfn bibl1ocraf1ca que expoD4re1llOe a coD.Unuac1&l DO •• 

qui•• coapleta dadae lea dU1C11ltates aetualea ea l.a a4qu181c111l 4e 

las dl times p•bl1oa.oloDee eobre e•ta mater!a pel'O eorrespollle a 

todo el material exi•tente en la B1bl1oteea tin1't'er~t1tar!a de la 

Pacultad de Me41o1Da de Barceloaa eobre ll:latolocla.-Obetetrieta.Gt,ne.. 
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II. Revisi&n b1bl1osrdt1~ 

l.Orarto fetal. 

Ie 1Dterpretac1.Sn 4e la tw:J.c1dn de la goDBd.a fetal ee ooaple3a, ,. 
DO ex1at1eDdo un ncuerdo umm'• el'l'tre los autores que ee han ocu .. 

pado del tema.. 

ED el aparato reproductor feJB8Jl'Jno,deede el punto 4e vitrta 4e n 
• 

deearrollo.deben considerar.e eeparedameDte el ovario 7 el ~at ... 

wbulazt. 
Parece e:x1atir un unu1118 acuerd.«t en que la deteftlinac1&a del 

aexo ea cromosfr.dca y ee verifies en el momento de la ~eeundaot.ta. 

El proceeo de la dUerenc1ac1&n Pexual ee muoho mae 1ntr1nc.a.o,pu,­

d1eD4o paear por doe periocloe, UDo 1nic1al de d1tennolac1., le lee 

sone4u 7 otro poeter1or en el que ee d1ferenc1a el e1at8118 tabalar. _ 

En la ma.nera c.omo ee ver11'1ca la d1ferenc1ac16n de la sonacla " 

han eeiialado var!as h1potee1a.W1ztechl ha poatulndo la e~1steDe1a 
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de eubetanc1ae produc1dae en el embr14DJ una cle ell• que denomina 

•cort1ctn• 1D4uc1rfa a le. d1terenc1ac1&n de la cortical ovar1ca 7 

· otra -.cauJ.arin• l'roducirfa la d1ferene1ac1&n teet1cul.ar. 

Botelle •• incline en twor de que 1Ddudablemente la teteJ~ai Dee 

e1&1 del eezo ee croxnoeoaioa y ee verlftca en el mo•en'to de la t ... 

0\Uldaei ... Deede la deteraiDaci&D del au:o haeta la 411'erenc1aos.&a 
f 

cle la go'Dida pa_-.m cerca de doe mee.. desconoe1eD4oee de moclo claN 

med1ute que ~Mtean18110e pzrovoea e1 organiemo la or1en'klc1~n pnadal 

en eentido maeculino o femen1Do.Bo"Ua eupou que el papal de orp. 

D1B84or lo verlftean loe sonoc1toe.para ello ae -.eetra part14ario 
4e la teoria de la ea1grator1a de loa sonoc1toe.Se&dn eeta teorfa 

ief..Uda por BraohetePol1tsser.F1echel•Da Costa 7 poeter1oftl8Dte 

una gran parte de embrloloe»a1 la crest& genital DO ee a priura 

tu.ente 4e loa sonoo1to• 0 c.lulaa ••~ual ... se d1et1n&uidan por 

lo Mt'Oe doe generac1onee 4e souoc1toe1 'GD8 que aparecer1a e vecea 

D1U7 1e3oe cle la create gen1tal,oorrlea.ose eu.a gonooitoa a t1'8V .. 

del 1188eDQu!Jia hac1a la rais Jel me•eat81'lo 7 bacia el ep1tel1o ce­

lomioo que eepeeado conetitu_ye la create o eetrfa aeDital.No todoa 



' 
los gonoc1toe lle;l8r181J/:f'elismen~ •t tezsino de au v1a~e.e1Do qae 

a1gunoe deei'ellecerfan por el camiDO o ee per4er1BD en otroe ~ 

110t1 ncuabieDdo• o atJro~1andoae.tos que llecaeen a •alvar au pere-­¢Dac1+ lleear a 1a slrlndula seni tal ee 1nte:rpol.arfaD en'b'e lu 
I 

celulaa de la eetria sen1 tal.Al lleatar a eete punto 13Nchet 41oe 

que prcwocarfan l.a f'oZtaei&n de DU&Yoe .,ouoc1 toe que repreeeDtarfaa 

la seCUJlda eeneraeSID. 
ta llecada de loe sonoc1tos a la porci&n 1nd1ferenciada del 

CVkrpo de Wolft o~ el desarrollo de un -et1culo o -bien el 

de • ovarlo. su.ponidoee por 'tanto que es'tos gonoc1 toe eon loe 

porWoree de la detezuinae11a eexual ozromoaOaalea. 

~•nate a1 aeunto de la fJdsraoi&l 4e los co noel toe DO todoe 

lee eabriol.oaoa la adldtea 7 en ee:pec1a1 el pUN ~11ala "•~e­

tra en cODtJW. de la m1--..8ereoDalmente noe h.a mamSt'eetelo ea ... 

de ua oout&n que no CGJ~preD4fa 00110 loe pnoe1toe.celu.lae ae era 
--~so poa..fan real1ur au micraot&a a tnv• 48 1e pea ...... a. 
te~14oa que media eatre la ISis del meeeatedo.Por o'tra parte Uoe 

que el mmea 108 ha rieto lo cual ea lD1 poeo ran. ee8alan4o aa .... 
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que lee celulee q11e Pol1tser le eneefl4 d.ur&Dte IN eetazacia en VieD& 

DO poeet.D n1J.lgdn caraeter espeeial a no ee• eu. ta•Bo pua caract.. 

rlsa:rlae eomo aonoeitoe. 
Por nueetra ::arte y rna adelante teDdremoa ooui&D 4e volver so-­

b:. elJ.e/ooe 1Dcl1Dariaalo8 en t•.- 4e loa que a&ai'tea eol8118D.te UDa 

seuerad&a de conoc~W& que ee atrereDC1adan pnoollllellte go. laa pri .. 

mez-u eepeatae1oue 4el hu8N 7 que - hast& el euv.po de 

Wolft 40114e aetel'ld.DIIrtan tm eetiDUlo orcanited.or en senU40 IIUCN­

UDo o femeatao .._. • utaralna.Crasmoe que ee'to aabe eer ae1• 
78 que- e6 eetea celulu ~ capaoea 4e deterr.d.Dar 1m DUVO 1Dd1rl-. 

c111o,no veaoe poiqu• DO lo ban de tuGw para organHar a 'boeque3o 

meeeDquiatnoeo 1nc11fereno1aclo que le sirv'a para eue pnpioe :t!Dee. 

'Por otra parte Doe roP"&Nl en pane 8lld Ur qua l.oe SOD001 to• pue4a 
I 

-a ezpeuae 481 epiteUo oel.Uoo que ea un teJUo 7a 41--
feNDCtl ... 7 a e"J)eoial que eea fa pan-to 4e ede ep1telJ.o el CJUe 

poeea tal caractea- dealt• que el w.to clel iUS_. ee tNDa:toftle a 
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que au aexo 78 es"" determ1Da4o CI'Omoeond.camete.La poteD01al b1-

saxu.al14a4 ee demuesbs por la ee-tructura de BU8 Or&BDO& geDi talee 
priaaztioa coust1tu14oe a eeta etapa por una doble fomac14n en la 

cua1 la medula repreeeata un boeqv.e~o cle ha"iculo y la cortesa 

de ovario.La llepda de loa conoottoe a este boaque~o goDadal b1-

#etfU81 earfa 1a que lo orienta-fa en un eot14o ee.mal detend.Ddo. 

Ell el caeo JIUculino ee as1st1rfa a1 deeari'OUO de la a8ctula 7 en 

el femenino al de la corteaa. 

A partir 4el moJJI8Dto en que la gona4a 1M l)reeenta ya dUereuie­

da,hacia M •ezta aeDlfllla ie la vida embri.oD&r1a para el auo ., • ......, 

lillo y bacia la ae'ptima para el remeDiDo.enete cr1ter1oe 41ap&re8 

en cuanto a la 1DterpreU.Ci•n cle la 41terono1aoi&l del traoto pDi­

tal. Eete punto nos 1ntereea mQJ eepecialmeote por lo que a~ a 

la tuncidn cle la gonada :fetal. 

toe organoa sen! talea eecundar1oe presentan en el eabn~a to4a 

la linea maeoul:!Da 4er1va4a cle loe 00Jl41lctoe de W'olft' 7 la f_.n1na 

4er1va4a cle loa ooD4aetoe 4e f.luller1 4e to&a que en lae primeru 



etapu del 4esar.rcllo embrionario ee 1mpos1ble decd.c!Ar eua1 ee e1 

eexo detem1Dado en la fecnmdac1c5n f-Or el eZIIm8D'* 4e ..toe o~ 

En \Ill cierto aomento ee 1ni$ la 411"e?t~ncdae1&n eemal 4e/toe~or@;a-
' nos aen1 tales eeauDdar.loe preaene1aD4nae el 4uarnllo 4el e1etema 

WolftiaDo o del HallerlaDO.Eeta di~erenc1eo1&n •• realise. a la par 

que 1a de la gonada.La manera. como ee ef'ect-da ee'ta ri1te:r-en~1ae1.4a 

eexua.l del trae'to eani tal 110 ee;~ completamente aclanda 7}tete 

punto ee cle capital Smp,rt8Dc1a en la valoreo1&n de la :Neiologfa 

de la gonada cle1 811br!ln.No hq 4U4a de la i.nfl.uencta sGnica aobre 

eete dU'eNDOiaoi&a, J>fti'O lo que no esti clue ea el meoaDisao por 

donde ee u;pre• •ta c11:tereac1aoih de or:t&en claioo. 
V&JAOfJ a qzupar 1tw teoz-fae que pretendenjexplicar 1a diferencia­

o14n del trac"kt gen1 tal en tres SNPOh 

l).r• cJ1~erenc1aol&n del tracto gerdu.l ae 4eberla a su.be'tiaD­

ciaa hoftlOD81ee pftduoidu por la pD84a fetal 7& 4Uenneiada. 

Para 1m gran gNpO de autoree 110 uie-te dWia 4e qae 1u 

eubri&D.ciu que iJlterrieDeD en la 411'U811d.ao1&l 4el ~ 
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to gen1 tal eon hormoDaae.En lo que DO 119g&ZL a un acuel'do 

ee en ei ee trata da o no da 1ae ai81188 oubstano1u qwa 

produce la SOJlB(la 1184ura. 

La ex1etenc1a de eats producci&n de hortaODIIIJ en la gonada 

en curao de 4eettftl011o viene avalada por el exuen del 
~ree meriin• .Fu.eron r.rhle:ro Lillie 7 posteriol'"ulQllte K.tr­

ller y TaDdler loa que obseJVSrOn ~or priwora ves r~i ... 
I caeioDee acaaoidao en loa or~a BeDitalea dG ~etao1oaee 

.gemelares de g&Df'4o,ou.8ndo los embr1onee ersn d6 dif'eran­

te eezo.En las geetac1onee dobles del ~o sa procluce 

118"'ll meuM la fUe14n da lse c1rculacioll88 placentariu 

4e ambos embr10D88.S1 eetoe eon de diferente aexo se asie­

te a un- traDBtorno del 481J&ft101lo eexual,ceracter1H4o por 

aodU1cac1oDes en el aparato gen1 tal 4e la hem.bra miea­

tl'&& q\18 el del macho no ee mo41tica.La heJibra conoc14a 

oomo ~· muestra una reverei&& en au posterior 
41tereDCiaci&n a exual carecterisada por moclU1caeioaee 

a D1vel de loa ovar1o• que cODducen a eu tr&DS1'onaac1da 
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en teeticuloe a expeueae de la medula coDBdal.Loe .-nita­
lee 1Dternoa expE:r1DentaD tambieB una tr&D8formao1claalo• 

derivadoa MulleriaJloa ciesapsreccm o quedan en eeta4o ra.c1.1. .. 

.mentario,_.mientrae que loa \Vol.Uienoe que ueual.JieDte daea­

parecen en la. he•b:ra,pereiete.ol'ID8ndo conduotoe de:ferea­

tee t1piooe 7 vesiculu eaaiD&laa.Al laclo 4e estae mocUft .. 

oacioDea en loe orsanoe ~·nitalee 1nternoe,los externoe 

pe'lm8neoen del eexo fe.metdao.fiobre eeta baee &DatOaica ee 

ha eupue•to el oricen lloi'JIM)nal cla la d1feN.Deiac11t del 

tracto geai1ia1 1nvolucmlblolo a l.a tunci&n de la goua& 

en dell&:ftiOllo.,.. que para eetoa aatoree las moAifi.caoio-

1188 acaecic1M en el tr.aow s.Utal 4e~ few feau:!DO .. 

deberfan a la tuDcilu de 1a pnada •aonltna 4el oMit .... 

WI. ... 

Pariteado l ' la 4e eeto• heohoa ee ba 8U.puete que t.­
b1en el ovano f'nal ttmcll'!a UDa tuDOt&n hormoul que ae­
tuarfa 41f'ereno18114o •1: traoto Muller.laDO. 

Para H•ble peN&Dece ein ccmteatar como el feto maeaa11 .. 



DO ee capaz de protecerae de lea 1nfluenc1a& liD't1ueoul1 .. 

aicaatea de la p1&~ de estrOgenoa del e1etema plaoeDt.. 

rio.SQg4n eite autor la adrenal 7 cl teatieu.lo fetal. teD­

drtan \U1 papel 1~rtellte a Mte r especto. 

Se&dD Zuckei'BUIIl u d1ferwnciac1~n del tracto 18Dital depea­

de de le diferenoi~ei&n fOnadal y de{ &Bbiente eDdoc~ 

,geaeral.IIIO.dablel!:ente la cortez& edrema:fCGB1ir1-• e ... 

te proceeo a:port8D4o inif•Ortente influencie. de tipo 8DID-o­

••n1eo.ln 1&. d1fauac1ac14n de la hea"bra lu 1Dfiuenc1u 

JI88CU11nisaatMm ·•atet··=i r eon atem1Haa par lee hozmo­

aas c1el aieteaa corloplaoelltario 7 por loe oYarios feta­

l•·~ el ~ho la. 81llla 'total. de 1.. 1nfluene1• andft..­

Dicu lie 1a &el:&da fetal 7 Mlprerrenelaa.ooatruTeeta 1a 

ae le• 1tdluenc1aa ee~caa del e1ete.a oorioplaceDt.­

rio. 
Se deaconooe •&dn Heablea. el momento e que Lu &ONt 

4aa f'et&lee tlipiet~U e CUncionar.pel'O ee eapone qu eoiD­

o1de oon el de IN c11tereuo1ao1fat bacia la eexta .... ,. 
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pan los teet1C1illoe 7 rma • ...,. ..., tari.e para loa cwe­

rtoa.A partir de erie momento. el ourao fUturo ..... , 481 

feto parece etn&r reg14o en parte por lae ••crec1oDe8 c1e 

oua BOD&da9 en deeaJ'I'Ollo. 

C&lat2VJd aftwtw. ctu.e el twuio ~nta de Yol\&1181l ea el 

eezto 1188 4a le rtcla ·fetal debido a1 creoienta llUMro 4e 

t'oltcnalos ~ a 1.a p?Ol1f'erac1&1 4al es"tnma. to, tol1oulo8 

eo d1apo!len en la cortesa donde for:a:m la ca,a crtfpw. 

En ol !"etQ 4.e oeh-? ..... pueclc enc3atrarae 1'olialoe ea 

varioa {;'r84oe de ..aunm y exoepci :):lalme:lta ae ha euoa:tra-

4o al.«tSn ouerpo luWo {etJta obeewaci&n qUD perteaeoe a 
lhm(pJ la ct1aoatirezuoa 1188 adelsnte).R~ezt.anto e la fuDoila 

homoD&l to loa «JY&rioa del f'e~,c:alatz-oDi o:&pNH la u­
fieul tM ae 1111 001Ql'Obac11D..La. !mplalltaci&a de 1d.poftda 

proeectcm•• 4e tetoe h1meDoe en ftl,tou.oe :tmaas2al• de-.. 
Jd:aa c~tm'to tlel loe :tel!euloa or.tri·ooa 0011 plllltH 

heaon-tlsicottJ' 7 011erpoa l*"laoe• lo que d.-.eta 1a exJ.• 

'tezlc1a 4e PMf1ob'Op!m~e.Aitaliza loa heohoe que •• •c•• 



den an ·t• d1ferenc1ac1&1 aexual 7 dice que esta.. 4•pen.ie 
de lae hormeuae .. xwt].ee.La aatirtdad de l.aa eolladaa t'e­

talea ha e14o ..-.:t tl1scut1c1a :pe~-o pue4e aoQp~ qu~ ao-­
twm ee"l1mul.aDtto l~eracteret fl&r'-'a1aa homolosoa e 11,).. 

bibleado loa heterdloeoe. 

ll&JD8Dd y Left.T l".an obtanido e.atividod hor.r10nal cle 1aa 

£OD&dae eabri.onariee. 

YJomek .Y trocb sen ,ar1idariog de 1& tnh1b:le1c1n de los cer­

mcte:ree hetft'OloeoJ por las l':o~:!Oft.¥ gonnr1alee. 

l:ioaldne seaala qu.e :no estA cl.aro en que perioea •r·1ezaa 
a t'lmc1onar loe cwari.oe &UJKtU• pot\r.fe. S\l10Uree c;ue 1o 

hac en ":·reeosmeDte. r~oe e1111bios e~ctaz.&J..ee mnee del Da­

cim:181l~o 1DC11 cartan ad cle4a au -.tm-eleza. 

Doderlein mtm1f'1dta (l"\10 -. putir del tercer m4tS a.Jt• 
vida ea.brlont\rie se prodUce en e1 overlo w.a 1arolue16a 

conunua cle fol:touloa y ovoc1tos.Loe !>~toe de tal re­
cree1&n deetJPUeoen del ovario 7 poaiblew.aDte d.eepl1epa 



fUe:rzea ~ua eolaboren a la diferenciaci&n ~emeZliaa. 

Para Aron ,loa caracteraa sexual es del few se 4e88ft'Oll• 

ba~o J.a acci~n de lF• propiA& hoBlOnas ealidaa 4e IN8 aoua­
d&e sin Q.u.e las eecrecioJJas interue.a del ovar:lo matez-DO pa­

rescan influencia-lt>~Solo on e1 momanto del po.rto ee e•ta­

blece una inv881&l del -.edio fetal por hormones e~ 

en lu 9~ mat03!'aa.Se expl1ca.rfa ee1 segdn eete aator 
la uet!roci&n t~tea poabac1aiento. 

V1fll88 deecrib~ en la vida intl"'ltlterina algunos tol1cnaloe 

pre$8ntandll um evoluoi~:l a:aaloBB a loa prlmeroe eetat1011 

de ls evolucidrl foliaular poatpubV.r&l,pero e1D llepr 8l 

foJ.iculo maclu:ro. 

Se&dn AaohDer las atre¢ae f'oliculare.G eer.fan :trear&elltee 

hacia el quinto aN de 1a vida fetal. 
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2) La difereneiaci~n de la gonads sa har!a hormonalmente e j&l~ir 

de la corteza euprarrenal del feto, ya que la gonada no estti toda­

vfa madura para llevar las ricndas de &eta diferenciaci~n. 

Eete teor!a est4 suetentada en lspm1a por Botella,Bara 

eete autor el desarrollo de los conductoe de Wolff o de 

Muller se produce eegdn el sexo del embri~n por las hor-

mones reep9ctivas.Eetae hormonae no se producen en lae 

gonadas porque no estm1 todav!a madur&ef tampoco proceden 

de la lAE!dre ya que ei fuebe as1 n.o ha.br!a machos.Parece 

probar.le que sea la su~1~rrenal la que ante un estimulo 

ie,ual o perecido a~ de loa gonocitoa segrega hormonaa 

sexuales en cantidad y calidad adecuada al desarrollo del 

eexo respectivo. 

Como Botella se pronuncia an parte Hamblen al afirmar 

que el proceeo de la diferenciaci~n e~t' influido tambien 

por l~a hor.moriaa de la corteza adrenal.Hace intervenir 

a las hormonas masc1i.linizantee de la corteza en la pro-
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tecc1&n del :t9to li&IJClil.ino 4e latf infiueneiee teatld.saa­

tes del fd.stema wor1oplaceatar.lo.I& adrnal junto eon el 

'tee1:1culo tend~an un papel a este reepect;o. 

ZUeK·elWt%1 41oe que • la d1.ferenc1ac11a gen1 tal 1.at'l.1Q'• 

ldls eGDadae 'r el aab1n-h eridocr1no &&enal.Un ambiellte 

endcerinG compatible con d1ferenciac1&1 ae1Ual .._. e1 

1'8l'e1 de ~· ~etal.La oortesa adrenai coatribuirfa a 
tste amb1ente eatocrino aportaudo 1n.flueDOie &.Ddro&fa1ea. 
eeeatn JorGe durante le. vi.cla embrionaria no he¥ PI'04•coi&• 

horaaoiJBl. en la8 g18mu18e &eJPajett en C811lb1o pence o~ 
rrtr lo oontrarlo en 1ae ~~a,.Laa eupzrvrtm&l• 

el naeer aaf'rea una tl'&D8tomaoidn ta~Y eorpHIIdeata que 

G!'f)llmtm 1JI:tupret4 00110 cles't:ru.cciola de \1M SODA ~­
ea :produ.Gtora 4e Mlbataao1a vir111saate.naee :ba pocUdo 

demoetraa 811 detei'U1-a.. tonaaa de v1r1lismo UDa sODa ~ 

aitt&1'1la que •• eDeUeD~ra i&l»lmetlte en- el. oom.18DIIO 4e 1a 

\'1da embrlODaria y prodlace au el. eexo ~e.,.,tae 111:nate e 
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tencia ·ulla hormone a.."'ldro~niel'" que no' ee 1gual a la 8114zo._ 

terone. pero muy psrec1da • .Bn. el ~axo f~nino ee pi'Oduee a1 

parecer una aubstencia et'em.inante o factor distinUYo del 

sexo.Estac obse.l'T8c1ones B18tli:Licar:!an por tan-to que lae 

Lormonas tntluyen en le. difurencicci~n del sezo ~esde la 

opocc enbricncric, 1e.iciel. 
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3) .EJ. ;:ro~~f!n de di:fa,-enciacd&n del trecto get'..ital reside en :tac­

tores de natttr&ltu~a g4nica dealigadoe de leo accionee hormonalea. 

; :o:.i i•a:r"'::iuari~)a de eeta concepeit!n pP..rten del analieia de 

.los hachoo que ee au.ceden en el 11:fre-118rtin• ,ya que plazl.­

·~ea:n rn.o se.rie de ;)rE.cw .. taf~ no totH:.r~Lente conteetadas p-. 

:t'O d~ t."'T·{;..,.~ vclor en la interp~.Y..-tac:i.dn de le f'Unc1&1 hor-

~ron C.istin·tee &. l&D l)ormor..eo de 1ft &Jnada me.dura por la 

:':'al tc de l!lDJi.ficaciolles i>ro~.~.uc:tdas a Divial de loa senite­
lc~J e"ternos del "froe-I~tiu" .1jor otro · lado a1 fwle• 

ifualea de ber!a. e;~i~tir zr4dln-es genital al nacimienW a 

coriiiciou• norraalee,cosa quQ :r.~o acurre.Adem.fa loa cano-

tc:i-ea sexual.es del macho pertlaoecen e1n mod.i.fi.car a pe.­

sor de la QMrae cant1dat1 cle QStr~cflnos placentar1oa. 

~a ~- buscado ~ed1ante eDtudioe expe~tale• obteaar 

pruebes ~t:.:e vclorasea la identidad. de loe productoa embrio­

nar1oo con loe de la £~o:oadu mndura. ;·joe reS\ll tadoe DO IIOil .. 
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COilC1\lYdntee ,p~ee aw~que mediante la adr:l1n1strao1&n c1e 

bor.a>tJ=:te ee producen tr"'U.tletor.tlos tn e.l desarrollo sexual 

{h~ ani males 1nZoriot"e8, i(;lales efoctoe so obtienen ea ee­

toe ;::·;i:~;L,,Jn ~:-;ntE·ilee con inje"t~tor; tlo :.c:..j idem no hormonal ea. 

:-~1 e-r:~nt;n r!.3 1.a fa1"';:1 r1e M')dif:iJ!F .. c·to.~1·;3S an los e;6nGtalae 

' e:~ternos (1e l i ·roo-mertin y ol s.nal1.sia c1e loa cssoe de 

apla~1a ovb-ica con e.ea::<.rrt1llo lle lon o'rganoe genitalea 

extarV\o9 e 1.nternos,::ebla en fnvor de l1ue .las eubat&Dci.u 

·)1~auoic!an a n1vel da las gonaias t)!l d~arroll.o,por lo .-... 

nne en J.n ec;pec1Q ht~~.:na1no et"n'i inditS:f}ODsablee PBft el pro­

caco de la. d:1ferc~c1.::;ci:!n "?:E·xual. 

Pa.Tft. estos e.utnre5 ).n ~vidennia atas mrnlable pan el ooa­
trol de 1e d1·re:ren.e1oo:t~:rt te.x&&al en ver+,ebredoa rea1de ea 

le. ~~oncer)e1.,n de :fectorcn d1:f'erenc-1acloree fJfnicoa dealtga.= 

<ioe de -ta.s- let de loo eee1one~ ho~znn.ales. 

ta rroduce1t!n de concl1e1.onee 1ntersem.al.ee o he~ 

t~ dep~nd~t d.e faetoree Pnicos •o hoJIIIODal• en 1a .._ 

bjn£c1"n de loa _cualee dete:rrnj.nantee maeaalinoe o t•rm-
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:::tnanci:.=..Ji'n to..lec ee.coa p1,1ed.U ser :i mtoe&daa mu~ionea 

[,~cne.ssta~ cond1oionoo in~e~e.-aaiea de orisen &*d.­
eo produc1~~ eat~1c~JD reproductoras •tip1c88 que ree-

1:·onder4n a las hormonea sexua,j_e~J cuaudo eetae ee h&B*" 

nvela.b1.o~. 

Se oro:ra.n loe defonavrea de ts1 conoapci&n en loa de­

toe te.f erentes al cou-terddo hor .. 'lonal de las gonaclu f._ 

tale~ a difcrentec atapaa de~ des&rrOllo• que SDDqDe 

deticif)nteo cue1~te.n con ln ai'irmwl1dn da P!Cik que 41ce 

c;_uG lea ovo:rioo fetnl(.:n no oontGlldr:fan mae hOJDOD88 que 

otre.o catructu.rao del ambri.Sn.. 



Botella dice qoe el ovar.lo re~al eAi;d 'bajo lf1 depeDd.uoia 4e 

las hOI'!lWUAit Mteraas que a:tftn'iei'GR ls -p:taeente.. !a ll)aalob'opS. 

pleoentar'!a act«& eobre at ~o retP...-t p~18nfh-J ~Ia 

:t cieeori"'lle c!e 1()1!1 ~olfatloe y UD areeim1en- ae le ~ 

1:oe e.etftgen.oe eete~e eetial-1tt.n e1 .. i!eee.rrollo a.t 4te1'0 reta1 
de le •co• ~ y de lit ••••A.l ~ •• ~ el aporM 
bormonal,~~t~1e!!f!f')Ce en. el CJ'fe:tt!e una ~.m"oluctln. b1'ueea eoao 

eozaseouencia de la o~«rloi&a 4e !.a .,...Sobopt.z. oor!a1,1A cal­

de de ee~ge:noe ;prodUl!& un-e l'te~e ateaetrual. 

tcha An e11'1MdbQott de Umerea eekNUOD baee UJa 4eecft.pella 

l41I;J' eoapl eta del 0\Ja.Jilo cSe la reciea neeitl~ea• ._. 1a u­
tea1itlra ~ JlO -.ta la exin.neu 4e ~ol1aloa !184a ... 
tee y o1ta a SlavlaneH que in41ee que la. presaneia 4e tolS.aloe 

(le GNat ec <al ovarlo de la reo1en nedda !ebe aer co'WileNCie 

como pawl&.!ioo.Deeer1ba loa traba;foe.qU.e intica qWI eOD -r-. 
oee•,en eepoe1al loa de C£Na,~l 7 ~ 8ll oozrbMt.eei.ID 
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t1fa o~Bt~tatar en O'IU! .. M noia •e14a la paeaesa de ~.u .. 
loa ea erec1eateate .... ,.. ebeuvaella 1'reo1leate. 

r.- 4Ho~be • e1 nulo cle la ncla rletS4a toU.aJ• pzt,­

JIOIItilllee -, a 1a ft8 hlffftlloe en .._.. 1D1d.alee .. · 1 'J · ...... 

·~ 'tuabSen ~el!aaloe •• »e GftJ~.~ol1o1llee a-..... r 
Clui8tn aia ep1 tello. 

iAI1Ia 110 eeti de acue2do con la obeuw'ecldn ae R...- q~e u .. 
..._ Yie'tlo a oeta .a.t la a18tenc1a de u ouupo ~.Saee 

WJe•l-. q11e la 4el mripeiln 4o iup· ao va ~· .. IISit&ua 
mi~~ y tioe que sw1aaD4o a p8I1V 4e e1le la ...__ 

etla .4el euewpo ..-no qM bace ...... ONe q11e ada ~ Y11rle 

la ....-.arecd.a. ••s•s-•te a a ~Uoulo •u•S•• a. .. eQ11• 
loa qairi• q.ue IIPflftC .... loa otrarloa de I• netea =art.._ 
ooao rorwaao1..,.e cl..SYA4M .. 1~11ouloe de De 0111t u J.oe qae 

•• ha perdido ·la cape 4e oelulae de la armmlOR ,.. 18'118 la opt.. 

Jdla de q1ae ~te eon 4eb14oo a la lnfi1181W1a 4e 188 ..... 

~--...... .-....1 ....... 
.4 



lcbrOder an tJU fltimo tretado de G1n~colo.sfa de 1947.Uoe 
uaa des~ipe1~n daten1da del OYario de la recten nacida.~e I• 

superfic1a 11ea.A1 corte •• ve un ep1tel1o plaDo SDpQrflcial 

de cubieriR, l'Or deba~o del miemo un eut:relastlld auto ooaJun'U.ft 

. y uae proftmclaJDente gran cantidf?..d de ,,.1.. de ndoleo g:reale 

lo~ ovoo1toa. 1ae ovocitoe ee presentan o bien en oonglome~ 

4oe celule.l~B o en h1lenus, o b1ea 00110 tormacioDea aieldu 

eeparedas ~.,r tejido cenjuntl'Yaf'ttllo 7 uvuel-taa por· ft.Rod~a 
f I . I 

a1 cwocito ex!etett celulae .ae pequelae' oeoa.l'U,lu celulu 

~oliaula~,~ue ee disponeD en una eola cap&f el oo'11mto eo~ 

ti-e al follculo primord1al.E1 conjunto de loe doe ovarioe 

cODteudrfa Ul\08 200 1111 i'olioloa pr1W»edlal ... 41andnuyeDC1o pn-
' . greeivor~nte eete numero con la ednd,por creciaiento y ~ 

ci&a.Ati~ SchrOder que no .. puecJ& COII;Pft'1Mat ea el. .._.._ 

at1n DUna toraac14n de ~ol1culoa,eo..."'10 ae ba pre'tieiM1tde Yer ea 

1a eeriQ aaiMl..lla 1M oapaa IBS pt'Of\lcdae de la O&WUce1 .. 

puec1eD ver toliculoe •• •11:1.NcSID, c&ftO'teri'*'- por aca•••• 
lliettf;o 4el 0¥'0C1$c,prol1fnwd.dJl de lae ~lulu relial.-e• 



q~t a~ uispo~n on ~s o mas caps•.ta capa ae tejido oon3v~t1vo 

JDUest~s ecapilareg en fine malla y entre elloe eal.ulas ~-­

conti'\uyeP!t1·) en su conjunto la tQe& inter.o.a.Cu&o:!o hay Yar1oa 

eeire:tOf• t1G celllla!S fo licular~S 08 ·v~: :··rocQnOS C.e dsetJ'U.co1fn 
I I 

y lieunci~:n e.. 'fljvel de las celu las tol:icu.laY'e$ form.-:tndoee el 11-

quido fol t Ct4l&r.fij. OVOCito queda desplaz.eao exeentr·! cemen'te for-
I 

"ller.do une. elev~ei.cSu al ~tar TOdeado por celu.la~ :tolieu.laree • 

U1l8 de lt:.s peredes del fol1eu1 .. o 1 a1 conjv_!:to se le deno-118 cuw­

lus proligero.Estos toliculos si~en creeie~o has~ el tema!o 
I 

de 0,3 tGt,des-pazandose de ta profunaiaaa· a la eupert1ct.e.Bebro--

der tlanifieate. q\Je deepue6 del n.&Cit})iento pu.ede lle~ un :fol1-

oulo haste. UL tamafto de 3 4 S '*• pero esto ee exc.epeioDal,puee 

he.eta .el octa..> 0 ae-cimo aM q,tJ.Sdllf\ 1 sieJrJ.pre jX)'J.• debt!Jo de J ... 
NiJlgdn foliculo ovu1a en esu eet&.aio y nunea ee :ro:ma DiD&IID 

C\lerpo amariLlo. 
I 

Las descri;:>cionec que ee han hecho de cuerpos luteoa a el 

ovarl.o de le recien nac1da las 1nterp~ta Schroder 00110 ~aleu 
-o\w~,,. 

7 a·:·ee que 00 ·~t'Bta d~ hem.orraciaa e11 foliculoa p8Z'O COD hieto-
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log!a de cuerpo Bmar1llo nE~··atjva. 

lntcrprt;ta Schroder lcr· maduraciones foliculares dtl ovnr1o 

de lu rcei(;n necida co:;..o debida£~ a lu hof'll\oue cor1o:".l.ice .• R~:f1ere 

C}UC e:·ntt·c lotS foliculoe en Cl"eci~iento ee ven t?iaapre i'oiiculos 

Cf'-le HIA.fT•n une e.trePia.il Jroce~o ee diferente eegltn el tamar1o .. 
£tcanzado po,. el foliculo; el foiicul.o primordial de~~nere. por 

I 
aestrucci~n del macl~t" o cltoplaP-ma del ovocito que sc reabsorbe. 

I 

!log foljeuloe UJSS pecuei.iO£~ 9reeentan la d~;strucc16n ~el ovocito, 

ol cdmulue se disuelve,el ovoci_to· nqdn b~ta ~ licunc:tbn ~~v!"nn­

tt.: ci6rtO tienpo en el .liquidO fo!iculer. :·.eu. eelultJ.-~ :f'olicu­

lLree sc eflojen y dieuelven.ija grenulosn ee hece l_is.~i.l;-£ y la 

t~ca intorna ce &11.~:~ruer..a.Las cel"taa 4e ta te~s :J.rtc~rQ fC. ~..:;ran. 
ilaK -s toflle'J' · fotJia. Gp·f. t•1 t a.1.11 ttjido conj•mti'n pro11fsra.El 

I 
liquido f,l:'.cul:;?T' ee -ree.beo~be,hooieDdooo menor la c~idad del 

fol1.culo.q~edanc1o ocupad& pronto la eavida4 por UD8 oicatrt.,per-­
rietiendo dnicemente le corona de celulae tecales que ind:lc:aD 

el lUi<Br do!Ue bab14 e.xis·~ido un foliculo.f'oeteriormente lae ce­

lulos tece.le• oe etrofian y roabsorben. 



SeDcheS Clal.YO c11cet que en la evoluc14n de loa :fo11caloe de 

De Great ee eeboza precosmente pero que ea a.boniYa,habieJXIe 1lll 

brote prlncipalmente eJl el momeD"to del nacLliento. 

Cal.BtJ:-oni ret1r1,lldose a loo ovar:l.oe de lae recien ~idall 

· e~ne que eetb si ~- por enc:lJan ael erirecho ouperior.a4oaa­

ao~ a la paret posterior cJel abaomen.Son de forma ovoide 7 JllU7 

pequonoe,m1d1eDilo 12 ft4 de leJ~C0•3 - de anoho y 1,5 am. de eape­

eor.'r'ieMn ee&dn este autor el tamalio ae t1.1lB eemilla de na:r&J'Qa• 

.La euperficis ea lip.era.mente ond11.lada por la .,-.san~ta ce eurcoe 

que 1)enetran en la ca,a eortical.Debajo del e.,i telio eupeJif'1c1al, 

conctituido por·UDn capa-de eelulae cilindrocdb,caa,s• pereiben 
loa:1 !'oliculoa pr1mor41alea,~ ea ooateuo cla fdd'lt'aci&l 7 

otroo de ma:jor tamaiio,"uiet.:1ct•.En d. eriOJ euoe ,. he ccH.probc­

do ·la •~e'tienc1a de foifculO. IMlUy clets.nftltldoe y sQ k.e.J10rrf81 .. 
eoa,~omu lo .ieaoctrara. tlas&4a. ~ilta 4escrtto quJ.atee 

'fol.iculue• coil tt'P hi~J?laeie tecal.Bitae 11041ftcac1oan ~ 

rieas son de_ oOIIl·preheih 41t1c11 ya qua 80ft ceu:ra.lJiata -­
c,-ops1cea,1Mm .~.ao etrfbda. • la aco16n de las ~b'Op1Daa 

placeu1;artee. 



Gnla'troni con res·pecto e ia fwlc1&1 dol CJV'Orio de la reo1c 

DBCd.da ._,cribe la pNSencia en se.ne;re y orin& a ~te _cauento9 
de ee't~eonos y gonadotz.opime. 

Zondek hallo eetrdc"ell08 y L"'tlOdotropiDae en le 881CN a.1 ~ 

d~n uubilical. 
I 

Philipp onouentre eolllldotz-opince•o'"b''genoe y ~rc>f;,"'&eteroDB en 

ln orino. de le reeien nac1da,pero1at1~o loe he..ll&Bt..os heete. e1 

euarto dfo despuee del nac1m1ento. 
Siegert y ad.d1;..lie1•mmm encuentran ootrt5e~ en lc eonsra 

venoee y arterial del cord& u:wbilical en la recien nacida. 

Celatron:l ee inc lillB en favor dGl orit:;en -eor14nico de eetaa 

hortJJOD88. 

Moreooi describe en el ovarl.o de 1a rec1en DBCd.da rm coueto 
de mad:uract&l folicul.ar de breve~ pare eete eu-tozt ae 
deber!a a lo. peootrec14n en. el ciJIOUlo fetal de homoD88 corio­

rlooentflZ'taa..t;ato pod14.a expi1cer la cr.ls1a £1m1Ual 4e lee z-.­
c1e:n naeidae. 

V161J• eacueutre el ovario al 118Cim1ento relattvoaente SI'8D-
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de~;,con'ten~.eJido ur>. .r.ran m!aero de Eel.iculoe en mad:ar8c1111.D1ee 

que e-.fn Hal~ no ee nal1zan 11\UlCa moduracionee eompleV.. 

LiaetJ 7 ftetbalaer h.a. couta"tado la preee!lcia d.e :tolieuloa ma­

nuroe.D1ce V1gnee que la ~tpowtef1t toliaular del nae1m1en:to ea 

Ia que det8ftlina la cri:D18 p!dtal 4e la recien DBC14a.T~ 

d~ esta cria18, al qu.il&tO o 88K'Io c11a, el ovar.:io entre. en repoeo 

y •• ri.c:o e:n fol!eul~ pM.ao~i&-1.~. 
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-=-, ,· !'ll"~n (, .. .,.,~''"''til ~ I • .. t ... . "' .. ~ J. ·• ...., I. . - ............... .......... . -. 
La 11 ternture. respect~ a.L ovario 1p.i'an&11 e8 clemoetrativa de 

la gz-en diaparid&el da cii ter1oe '¥ oseuidart rttspecto a la hiwto­

loc:fa ~ :fi:t1101<.'{-;1..0 de la ccn.aaa f8114J111JI4 en el 11l'ternllo compreD­

dido ert·tra el nact,..iel'tc y la pu.bertad. 

Vaaoa a di·nclir la ravi.eidn bibllo(nlf1ca.a·trup&Mo en priller 

1u.~y- l"s datos qve poeee1110e d.e la h!atfJlOB:!e. s en segundo luger 

tndo lo que l1aee re:fereneia a iieiologfa y doeificaciones bo~ ' 

ne.lea. 

a) FtiQoloQ• del oyari;o :nre,ntil 

~ •a lB .·~eycloJted.U !Md1eo-q:u:1n'rf;j.ct~.li:; del ai'io 1939 

en el tomo de Gi~loda dice qUe cerca cle:l naG1m1anto el OY&rio 

solo eont1eae tolialoe p~ eeparad.oe por te3ido eoa-

3untivo.Bo ilabla pa:ra DB4a del ovario Slltaaul desfle e1 pU.nW de 

v1tna hitnologloo.al loa eplmlcea e. 1a c1tada obra que ee ez.-
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·tief'd._ .baSta el aio 194S ta.,ooo 941 hace ·re:tereucia D1 a 1a 

hidtoloafa n1 • la f~i~n 4el:GVarto 1Dfadt1l. 
Para Qolclz1th•r loa fot:tcu.los pt1.Jifo:n:t.1ales eaptesan au erect .. 

1\ihto en la pPbe~. 
Del Ca9ti.Uo ltO 4eec'l'tbe 'La bietolocf.a 4el ovario iDf'antil. 

tos fo 1 f CUl.08 J)riiiiOJ'dtalea 94! &i:Tofia" en craa p&Yte I&D'tee 4e la 

pubertail r solo 400. alcarutaD la ll8f!llres.Para est1 au-c-or de8pue8 

de la. puberted ...... eerie 4e fol~culoe :prJ.moMj.talea em:piuaa a 

~. 

OolllD do&"-~be qU& JUUohos folioulo& p~os se dee~en 

durante la uifl.ez 7 loe r1u-1 e&08.piN1 a eeta deetruoo1&n llwa:nm 

:;u lt1 caps. cortical del o·vario WlB v* a,~ ~eta que en la 

pUbcrz•·tad U91teeD !l. maduru. 

Para R1vo1re ls p1.1beriad es debida a la ••t.r.ia. en aot1Y1cle4 

~.el ovsrl.o que •• creoeza lentamente loa ~olicMloe pr1mord1al.ee 

de la cape ~cftOimieDto qUe se &OCNllp83a 4e la Mcz-eeUD 

contiDu& 4e ~ol1CN11118. 
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E1 ovario 1Jd'azn1l,•egw1 Pet.zoto,pzeeata 1:ol1aa1011 primoZ'­

d1alea y al,;dn foliculo p~o. 

Stoeckel describe el coaiemso de la n184urec1&n :tol1cular en 

la pubertad• ~oJ!Ifnao• el. fol.ieul.o primori1al en fo~ioulo 

de De Great. 

Dari• DO hace menc14n de la histolo&fa del ovario 1.rli'antu. 

Para a.- haata el -.mao 4ecen1o cleapuea del nactm' ento 

DO aap1esa el proceso de 1118durac1'- ae los foliou.loe primordie­

lu. 
Weibel reftee qu en la puberiad loa OYarioe salen de uaa 

relat1va •'• 7 comieDSa an elloe la Jll84uftc1&n de lo• :fol1-­

CD108. 

De Lee deecr.lbe que 1a Jdfla aJ. •oer U&M IN O'rllrio •• 1ID 

tualo rela~1nrta"• grea4e y au orecda1ento haata la ......._ 

eatt cauea4o per la to1WM'1&1 tle te~14o ~l~Dttw,neoa ...,_ 
&UiDeOa 7 por el eno1111ente de 108 fol1GIIl.H · prbo:tdial• 

:pnuiet.-tes.Ba 4t1 cwar.lo 4e la ·Ditta exiettrfaa woe1toe ·• 

1~ perif'ert.a.mieu:tru que llacia el Jdllo •• eDOOiltrazfa .a:J.cu.-
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noo fol1culo3 Gn I'erioJ.o m&s uve.nzado del deearrollo,pero no 

Segun !1e.ird los f'oliculoo prbord1alee eon el e8tado dG todoe 

loa folj.culoe de la nifin.l.os foliculoa l-'Ucden coroonzer el proce­

eo U.e creci:·.:iento anten de la pubortad,:~ero ctllvo rarae e~~ceP­

ciones el fenomeno de l.U.ulura.cit1n no es comploto hc.r·ta la puber­

tad.Po.ro. este autor un foliculo mcduro tiene un diWllOtro de 8 mm. 
Para Ret~erer la uaduraci~n de las celulae gerdtales no exiete 

en el joven que noceaita sus nucleinv.s pa.ra efect"Wll" eu crecimien­

to ::l solo c~uundo este ha terro.in&do la. naturel.aza corona su obre 

<1&¥1o e lo. ~·.1ujer ln capa.cidad de reproduciree. 

Bisl1op dePcrihe 'dnicwoente deeerrollo :folicule.r entre la. pu­

bertad y la menopausia y liBBda a este crecimiento folicular la 

producci~n de folicuJ.ina. 

\~llarton refiere que el ovario de lo. nii1a preaenta folicu.loe 

IJrimordiales y raramente alt¢n, aigno de maiiuraci&l f"olicular. 

Ioe eet~c;enos ee :~~roducen en los foliculoa en desarrollo en la 

nujer a.dulta. 
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iE~~~k Groecen y Croca814 el ovurio de :.a niila. contendrfa fo-

1icu.los -pri~ac·rdi.nles.l~r. le. 1aujcr ·7.dt4l tc el i)r"li:.'1Cr £'f.1SO hucio. al 

:ro:.iculo :f'lJ.ncionel ce le rdpid:2 prolifc::.--nc1t1:l de : &.. cibiet'ta del 

oocito.Ie causa.nte de e9ta ·i:::roliferaeif!n de lae celulas de la 

granulosa ea la gonadotropina A9 pcro se deeconocen lae cause.s 

do que principio a f\ulCionar en una epoca determj.nada. 

Calatroni divide el cstudio del ovario 1nfantil en doe peri~­

doa: ovario en la. 1n:fancia. \ deede el nacimiento has;a los 8 anoe) 

y ov-ario en la put.;r!cia ( descle los 8 u loa 12 aiioa) .Du.l'-ante ln 

:i.llf~J.ciu :o~ o·;a:rios :10 }~p...n te1·.G .. i..ne.do adn b"U 0.&~~· ~ellSO y se hayan 

a :nj.vel deJ. e:-ltre·~ht' 3U)erior.El ~vu.rio et: d:!.:fero:ncia en £-f~te 
' 

t)~ted:!.o del ric ln r.eeien Y.Jeoida ~:or etl fo:nuc.:. e.:t go :ae redondeada 

eu diacreto auneuto de toro.a:. ... o JJ su e.uperficie 11ea.En la zoDe 

cortical se observan minroecopicamente n~rosos foliculoa pri­

mordiales consti tuidoe ::or el ovulo rode ado por una corona de 

celulas de la granulosa.No existen foliculos r~urantes,ni cuer­

pos amm~lloe.Refiere que segtm. Simkins la ce.ntidad total de 

ovulos ee d~ 143 mil an la rocien necida.ll2 mil a los 5 meeee, 
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7r:.: n1.~. n los 3 afioe, 23, ~160 a loa G ~;.iloa y 10.500 u los 14 ~1oe. 

I.ectllltido.d total de ovulos Vfl por tanto dienrd~reudo / -rodual­

}~~cnto y ' o. ~:uzyor!a de nutore~ co~1pUl:'"te lo. opi:nit1n de Wcldeyer 

quien considers que el :tn!Iooro de ovu:oe .-.:;xietente en ol l'JOlllento 

eel rtEcir.dento consti tuye cl ca:p:tta.l t.~ZWI:unativo defir.d.t1vo1 

oe docir1que noe eo i'orma.rdn rooteriorm.ente ot1tc>a nuGVoe.Allen, 

hVt]llC y ~weezy- compro 1Jaron quo eu lu ra:tol'l.L ue forrmn ovuloe 

:DOl' proliferncidn del epitelio cer-.tllnatiVO rt\L:"'"Ulltu la cJaduraz 

oP...A"1Ul.l, pAro osto no ee h.a. podido llOllOetrar n1 en ln nona ni en 

la uujer • 

.lJL ln. 2uoricia, oa decir deode loa 3 a luo 12 ni1os,seL1hl 

Calatroni lo.:s o-varioe conti!lu.arl su d~cconeo upz'Ox~ooe a. eu 

eitunci~n detlll:ltiva en la !'elno.AU!Jentan de tama.1o y en el 

eorte trar..ovorunl t.tdoirtan una ~:orme. ovalacla en lut-:ar de trian­

gule::-.}~1 exd::1en histoldg:l.co roveln prolifero.cicSn del c stroma 

que oepnra a los f'oliculoe pr.L:mrdia.lea,pt~venta:adoae estos 

uielndoe y no a~~edos cono rmterioru.tcnte.Bxiote dj.BF:.d.avc1-'n 
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ce1 nt~r.:c ::-..o c1(~ fo licu1.0c; y cor.uj_en~o du .;~adura.ci~n de uuchos de 

clJoa nuc ·:~cr .. !in~. en nt~t"ecia.bll el ov~~o en uste _'CI-iodo existen 

tl['J.lurr~c:.(;l.:.c~ :fol.ieularGe Cil"'e l~;o ae CCL.l icta.rl yn que a.1 sl~anzar 

J.os ::·o·- icuJ.oa Dodio ~ili::JetM de d. iornetro.ae o.trecie.n -por muerte 

(1e1 ovulo y tca._:·cne:t'Uci~n do ~o ct1b~ 0r--a.e.~e·~e fen&i1mlo i:r.wolut1.­

vo de los folicu~os,eee:\1!: i :eJ.etroni,cuuple una :t'ino.J.iuad ir.lpO!'­

·~.:ante- :vn (1UC a ~~ur: CXl)vwna ~c? iLicie leu actividad endocrine. de1 

ova.rio roch..:cit!!:_do h :~,J- _;onE fcliculo.r •. :.stns uodificacj.onea se 

ecentuP..D ~roc;reeivamente hssto que ul a.lce.nzar uno do los folicu­

los un tv.maiio do 1 am. ~ 1, 5 C!Il. se rompe,produciendose la ovu­
loci~Df seguido 1o for;-.nei;~~'"! dn cue~0 miDrlllo y postcriorr~nte 

de 1 n ?rimo:-l""a ·:..1.onot:..-tl.Gc1.5n.?nrn. ,_::stu ~1to~ la ruericia. ee conti­

nua en 1e. Bdolcscencin quo pro9enta come cero..cter :usa eparente 

lc ird.ciacit1't1 dn lnA ~1o-:-.~ol'T9{;1.ae ;cen.struules. 

;:f)ff;c:r~-~, d.i ee :1ue en el ova_~o de le :n.iiia pucden verse oca­

eionsJ.mentc folicu1os De De Gre.:J,f osencialrn\Jnte aifnilares a 

c(~uclloo vistas on 2J. 01Tcrlo de 1u :_·~~jc:r vdultc. 

Hereclia h11bla de la existencis de ovarioe eu_,arnt;mererioe,que 
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~)eig-el ha encont:r"C.do 2J '"OcBa &n 5uu ~.to~·sitt.:O u8 ~j~z .. os eilul-

1;as.De:· crihe ~-. :l.'o.liaulo r;:z·1--Jt:•rc11.i.i.l oo.;~·to corlir~:i -tuido por el ovo­
ci to rodcado de UlJ.t;. ce_r.s, ~u.d.cu <.!.;) f:-i:~ti..i.::..d.d e )i t~~-~::);..lea.,:;~.3:·3'n~-.:•H :1:' ' .. 

emrueltoo a au vez por tejido conju.n:tivo dif'er(Jnci&do en dos 

ct~pt!a, l~.s ~Gacce int.f!l'lW.. y e;tt-er.no. • .f.:a G;.~ t~ ..folicu.lo cot:W""··?ar:l(i 

BliBrt:<::e la t::nv·iuud fc1icul[:...r •. C..l foLi eulo ~;.r;:ct:.uJ.c,:.:·:io 1-~ueda dt:·.f:..~-

nerar conoti t~ycndo loe foliculos ntreeic.-oa o r.:~6t-.1r fn.l s\·olt;cid; 

honnal.Te.ro eete autor la atresia de loa i'olicu:t.o~:~ sobrevia.co 

antes de la pubertad por dt:genernci6> nt; lufl ovouitos.Le tece 

ee {'Jnpeea,nua ce: .. :u.luo ae r.:.i·)\.?.t .. t.s:>,Jfi.:u.i. i··i:.l-r"' iH.l.· :.:.ut:.;ci a. ~u:·o~: 

celulal;-es, : oli fclEJoa cue:i."l)OG e:'.TOO..rl_Uck: :.!.~.;~ h1511:ikcl.',que p1-o:...:to 

<~1J.E. eA."1.ntell e1 l'l.P..ccr son unoe l'vL m.il,~m~ .. nJu o.J..s1.llloa de ellof 

Seg~.n ~)ancl1ez ~;clvo en el ovn.rio infeut:tl ac dietinc~en foli· 

culos atreeicoa y o .... -ucj.ttlS en la zo.3£=:. cJ.rticGJ.,cor..st:ttuyendo 



iJcc~tl r ;:~:~ ,_o;J :4:''11 :ul o~ ;.Jrimorditlles ~e cleacubren en vias 

D.c ~1'4H~i:~2.ef\t;o a ~7-a-~ir de loa • ~ 5 aYioe,eE~ta.ndo conotituidoe 

1:,;:-.r rsvcci tor 1--oveat:ldos por vcr:te .. s cP.ree de cel·~loo de la crmlll-

loeG .• 

Sta.nilel~ detv·ril)e el nv~.o de la nil:1a con..c:sti tuido por una 

co~t~?ra rollenn .:la gran m1mero de foliculoe primordialee a.pre­

tadoe u1:o:·1 cont~n otroa; lo .. ~i fo~i01.:Uos ~:.110 es~'9..~ cerca de la 

po1•cij:.1 co.a-t:r~aJ. ile:l ovD.l"'! c ac t.;.!ln~~e:r1;r an en :f'asea de deearro­

ll.J.=":m·a ~r t,:; ,~~:ut;j!" c'it:';.~dc eJ n~~i.u .. iento hrnJta la pubortad 7 pos­

·t~rl~rJtt:r~tr. r •.;etrt 1:c:£Ite c.l cese fl.e lq vitlo seJCL;.al, ee oLtt1n da­

s2.n .. .,1lr..ndo c\lre::tf!ntsr:-tmt~ folicu.loe de De Graaf.Antea de le. 

I·t~l1 er1;e.cl oo ~-o rH~ en.cuentre.n en lP..s porciouee prof'undaa de la 

cort<~e;e y no 1l€t~nr.t a la superfiete del ove.rio.Dcspuea de la 

pute:rtcd se deoorrollan on las ;)orciones superficielee de la 

corteza :r se dir:le-:oj: hA.cis ln ou~)erficie en doz'.de a.parecan co­

mo voe:! culEu.~ tnuw:;?.rentea que vnr!ro1 de 10 4 12 mm. de diametro 
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Dic-e q_U{! lc atresU ea ~ fia de la gr&:l IIR¥OZ01a 4e fol1Giill08 

~ue eT-.eeden en su ~l~ el ., .. Gado de f;)li~ulo prir.lOJ.Idial• 

!toeckel coc1•ibe qt:t..: una iif4!"~ :lta tolio-~1~ iirimo:Xlialaa 

er: lc n~Za aueumbe rrema=~~._ o«~1o fo~itl\ll .-,:! .,rimarioa o ao­
mi' 1'ol1calos en crec~iento por atrtaia fol1CJUJ.ar.Paru eate ma­
te:~~ eato no es inutil a le n!fta a ~r 4el Jt&C1It\1•nw puoow 

que en su oo1l3unto producen l.e hormo:Ja toliaular que Girvo 1~ · 
\ ' 

el. C-~CiiT! :}JltO de la n:!iia. il 1100 tcde para !a OOll.t'CVaci&l 4e 

ln Ix~utaturo uter-1-Da y tie los otros or~a sexualee ••etuaaa .. 
rioo ( a~lnd diJ 1J -v~~e·...res sexuel ) • 

Pe.nde oi ta 1ue observ&cioll•• mor.tolctrJ,.OtM' Je Ol.la1o~Del..,.. 

tre,ltayor.Slfrr#J~,h&rier.P~tellaDi., lttlDtJt allOQ&D et ta.• 
de que el. ovario ~ en UDC ~ :pJ!ICCOl:t 4e ln. vi«Ja ., 418~& 

lu$ moho ailtea de la p~~be:Vt;ei.Loe Oftr1oG 1Dfmt11• pad• 

pnaante.r ~ol.iculoe meatmee OOD oviaoe t&--®1on eu eetato de 

madD:rGz amello antes de lc pubertad. 

Ocrtte sefieJ.c que an~ 4e la ~ ol OVU'1o ~ ~o­

.11aaloe atred008 en -.or o •Dar ~. que - • 
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pupel en lee :~!lod:!.ficacionee que expezr~ta e-1 organiSir!O an·t~a 

f! v 1£ puhertrz:d.l~1 1)ro~!eao de destrucci&l rt;.ade rd'ectrtr o c.: fo~.:!.­

ct.los cue han aclclllirido ya c1erto groijo de desarrollo o n. foJ.:t­

culoe prmordicles.steinaeh no ve.cila en considerar eJ. conjw1to 

de loliculoe abortivos como la glundula. ~e ls. pt.tbertad. Sin. et-,bal"­

go m~s e.delante Cotte considere. que al ='~legar a le. puhertad en 

loe orga.noe ce-niteJ.es sa mnuif'ieeta u.no. activirlad de la que no 

hab:ft!. ht~ella alguns.. 

I-al'S l~,aren<Sn exilftirfc nc-'.;irtdad de madurac16n de foli.culoe 

dur~1te ·touo r~l pe:t~iodo Prtll>Ubai-al,i!liJdUl'aei~u illCJI.Pleta pero 

quo sc acoru.pw~ tle p1-oducci6n .tic>rt!iO:aa.l. 

Schnuf'fler r .. 9 cncontr&.do peq*efioe quistes folicularea en loe 

ovorios de l'l recien na.c:f.da..nice quo lae obeerve.cionee son defi- · 

cientes reepecto a1 ove:rio infantil.Jlo eon raraa las maduracio­

nee de foliculo en nifiae que no han 110etrado desarrollo aexual 

precos.Bl ovario· d.urant~ l.a ntiiez progre£a en £U _:;eso lllfle 1)ara­

lele.mente. en relaci"n con la. edad da la. 1liila Clue el dtoro.IIacia 

lu:J b mlos n~b1a!a un a~uto en eJ. desarrollo de los :foliculos. 



VicGee 4eecrlbe eD el cnarlo c1e la !liSa eran nfael-o de tOu.­
oulc..s ps .. illol~ial-.l!Uohoe de estoe tolicalu ~ a~•••• 

· pt~sentu lHi. 1Jlie1o de ma4umc14n sin llepr n la 1D84u....,. 
clJiipleta.Ee1ios 1 .. olieu.l~ ~1'111~ de~nerondo.:r.:n la 8poea 61 1a · 

pu~ ee protblceD 1mpo%~~a •p~ueala• de aTO&aDI.S• -'o~ ... 

. Cn-t;el tm .:;1 H&lblt.Jl..S.1ta dic,"9 que la 11184Ursc14n d.e 1• t-oli­

cu.los eJal)ieza ea J.IW t·eo!en nacidaa y coh'till4a Lana la ~ 

silt.. 



Ell enju1cianio.mo ao le fieiolocfa del over~(; ~8D.Ul. • 

ata H~Ueho :,.. oecuro que el de la :-:d..st:Jlo«1a.a.u ena zwrl8111a 

b~t&lt:,grC:rtca DO~ l1.Jlttarot~" a ctlOuer ., ,.n.mar 1~ laa o.,i.-. 

~Llon•9 ~1~ 1 t>~ attoree qJ!a gte !Kl:n oml;ltldo tie): te:~a.,ti:oal:Jsal IIDIOII 

~~te e119itulo hacientl.e a"' ,...aett at) ~ ,,oe1.:t'1eao1,!J8s bolfto­

;~!~1e~ ~ ~ eded de l..s Yida. 

s~ ~-crttt d~~4• · e.l rta.eiM.i.el'tto .ha~ta- la fl8dtlllae ~ ( C&Ue. 

en e1 ftxo feMll1rto ee r.-. 11."'8008 r~ae en sl ae.seul.il20) no lllfl' 
prodUooi4n ee 'horw.Jna ~ .• Bate senor acta·~ ri.a. 

el ONO:Jwteu1e.la 0\laDto a la8 homenat qtte. 1ateriel*l ea Q 

na ha demH.tra4o que. ensu...- eaM ia del =-ju-. 
- procec~tata 4&1 1"-l.et aat.r1or da la b1pot~ 7 - ...... 
lea.S1 J.u g1aaiilllW ~ ao 1a1eiaa • ~ 

~on'M •• ~v.ee ·e1 9§8"ft-.o i'or &1- r~redoaillio 4e 

la ilor ·®!l del c:reoilai• ~O-f JiW el colrtrario en m~ tra..._ 
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dotl C'On fv~:leu1 ~na se prca\uce on&.tlisn~ que eo.lo pu94le ... rJats-­

" adain1e'tftm4o hos-mo.~ del erecim.iento.s:tu f'.!ltbarsr-. el Dpal.­

eo ~"' la :ro~c1fa. de ho,.ones eemglee toma temb1·ea luc-r 

en le hipofiaie •. t;n 8l ant:N.l d& poeo ti.818p0 e.l ~ .. 

gon&rlG'bopiJaa @ la hipofiaia .. -.., -*caM 1/fJIN at'llllda .... 

at u~ a ta ,_-&.trW 'J u ~d~a ~~:n~l .fio ae ...,. e1 .u­
•o Ae ~ la ~rl.~f·l9iJI e~ botJJtOil& t»Dallob.-O»ica..., J--, 
s-olo • ta madtu-eD :_1 caa)la ek· ~eattlbtl.f.daci loa ovari-.:El 1JIIp 

p\llJtO pa:rtll et 4es•Jil"'1lo ~1 proriene de 1a h1.pot~ld-.pez-o 

ee ~a que troceeoe 4e iDlole t.Jrteraa o ertema lo elft$wala. 
I 

- h~ cle bueoar en el eactktalo el ~_..... qae -.rea 
el ooapae cte eetoe ~ 

Paft Boalr1aa 110 .... olae aueDdo emp1e:ao a l'llno1~ ~-·· 
cl"'n&ND:t. loa over1oa.Diee que 1 .. teeti.Gulao lo hace a e1 

fe• 7 que por m.loda lo debezl haow a-bleD 108 ftlll'l-LH 

~--- de .,,... 1'etale8 tnps. ... eoa el :Jaeoawerd.- .. 
q\18 to4o elteto e _.. u;paerio a lu hoi'J;.CDM ciraulflldla _..._ 

D88 7 afn O''IU'fJO .. 481fl110tzaee que la s>llalla t-onie:oe a pr:IJlei. 



pio act1YO,tal comprobaci&n teDdrfa un significado amb1guo,~e­

to que podrfan heber s1do prod~c1daa por loa ovarioa o bien to­

madas de la corriente materna.Cita ene autor que i'r&Dk afirma · 

deepuee de eacelentea tra~oe ~~o haber encontrado en loa cwa­

rioe fatales .vor etmtidad de hor~na folieu.lar que en otra 

parte del cuerpo en proceeo de deearrollo,y concl ... ye por tanto 

que la hor .oDa no ae produce antee del nac1m1ento.Adn entre el 

nacimiento y la pubertad,dice Ilollld.DS.nu.e~~tros conocimientoa 

aobre la 1mportanc1a en4ocr1na de loe ovar1oa ee eecaeo.La D1fla 

como au hermano Yar6n co pre4om1mmtemente neutN an cuanto a1 

sexo,ein embargo ez1sten entre ellos d1ferenc1ae estrRc~ee 

que revel an una 1Df'luenc1a hor doD&l.Para eete au tor lu dife­

rencias ee deberfan mae bien a factoree genicoe que a hOJIIIlOD88-

lee.La h1potee1• que eel'rlrfa para coordiJJar estoe hecbo• ea qu 

laa celulas germinat1Y88 del nuevo 1n41T14uo OU708 eexo ha e14o 

4eterm11184o por la conetitudcSn de los cromo80DI&8,com1eDB8D a 

1Dtlu1r eobre lae celulae eom4t1cu en un periodo muy 1n1o1al 

del deaarrello e 1Ddudablemen'te en .. a faae eabriouaria.ei bieD 
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el eoma poeee ciertas tendeuciu 1Dherentee a expiiiiiiU.ne en foz-. 

aa neu'b-8. o aeemal.S1 tuera poeible etectuar una caetraci&n en 

1ma etapa sut1o1entemente precos, M ohteDdrfa UDB ~oma neutra 

de aaxo dnico 1D4Uerene1ado que eerfa caracter1et1ca de la 

eepeo1e. 

Con la 1na1c1ao1&n de la puberiad, ee&dn Hoald.De• eziete 
la certase de que ae producen por lo manoa doe eearee~ iD­

teraae ~cu,la ho1'm0na folicW.ar 7 laa del cuerpo amar.lllo. 

Para Jan'D87 la actividad OYdrica se in1w1a en la pubertaa. 

h-aeDkel no cree en la func11n de loe fol1culoe atreeicoe. 
Sesdn RS:voin el cwario eta)iesa a f\mcioDBr en la puberia4. 

Wolft es de la op1D1&1 ae que la ~Mcreoi&D de e a~ 

•• 1D1c1a en el IBOJieDto de la puberiad. 

C•••••a 7 Cfte881l refiere que lu op1n10Dee eon op·~esta. 
en euanto a la tuDe1&n del ovari.o antea 4e la pubertad..Recop 

lu o;1:iD1oue de BoY&k que afbma q118 DO h8.7 fwlciln el'lllooria 

aatea de la pUbertad.S1n eabarso maa adelante cite la t .. s. •• 
PraDk de que pequeflaa doeie de estncenoe eetimulan la h1~1ah · 

y poe1blemente a1 apl'OZ1Diane a la pubertad loa esbopno• 



que eegresan en pequeila cant1dad los folieuloe parc1alemente 

deearrol1adoe actdn oomo excitante del lobulo anterior de la 

h1pofis1• para la aecreci&n de la fracc1&n gonadotrop1ca. 
... 

flleDte a eetae op1Dionea en eentido neaat1vo de la tu.no14n 4e .-

la goD&da :temea~ D& amtee de la puberia4 8BJ".lpamotJ laa que pare-

ceD incliDaree hada la exiatencia de UDa aotividad eDdocr1Da 

del OY&rio 1Dtaat11. 
H81Ulen ee pronun-c1a en favor de que duraate la 1Df&DC1a -, 

adoleeoencia el e1etema h1pofiaoov4r1eo ee iD1184uro.DuraDte eeta 

epoca ex1et1rfan ba~aa iDfluenciae fol1cu1oeetimulantae h1pot1-

eariu 7 ~o grado de e1aborac1&n de ee'b'ogenoe por pane de 

loa ovar1oe.El ee'Uopno produc14o e£ 1nlrufi.ente para la eetbal­
lae1&n pili tal pen sin embargo es capas de llevar a cabo cier­

tu teapnmu acc1olle8,oomo feainizaci'D de la pelv1a.depoe1to 

de araaa 7 poaiblea8Dte c .. bios peiooeexuale• durante la Diles. 

Alrrededor de loe 11 ' loe 14 aftoe la act1Yiclad tol1ouloeett.a­

lante de la hipOfiaie aumen~a pa4ualmente 7' eeto oollduce a la 



,, 
el.aboraoictn por parte de 1oe ovar.l011 4e caatidactee 4e estrigenoe 

capaoee a. eo.plete 1011 requJI!Dd.ezrtoa 4el dldema £8Dital. el 

cnaa1 ae deee:nrolla ouacter1stm4o ene heoho el per1o4o 4e la 

a4oleeceD01a.SG p:rolucen caabioe dcl1ooe eDdOMtrialea asooia-

4oe a loe c:loloe 4e eeeree1ctD 4e ee .. puoa 7 weJRual.meDte 

oourJ.~U. en el eDClometr.to crild.e vuoulaNe uoe1a4aa a la ca14& 

de ee~ 7 repeailn tolicul.aly inicUndoee la p~a 

hemprnagla .... tft1111.Lt,e RMi&US&tea eiolo. pueden eer n­

&Ulaft• o 1ft'e&'llaNt~•pl-04u.o18D4olte ~ae ca4a ns que 

loe D1Yelee 4e 418'Wo&eDOa caeD, por 4e~o 4e UD c1e.rto n1vel, 

a OODII80U8Deia 4e ngreeioue ~ol101Jl.aNe.Toctae eetae hfNIOJs:a~~ 

gtu oourrea 4e1Jcle lDl ell1.olaetrlo en t... 4e proUf'wacd.h. 

cuaao el Jd.Yel 4e ..U.aanoa .. el.e'fte a eoJIMOV.C eta del ~ 

~ creo1811te 4888.ft1Dllo tolicnalar• aleeas8D4o 1111 cierio 

czwto estiJiula 1a 11benelln aa hoJ!IO'M aoralet~epioa l3 poz- 1a 

Jd.poftet.a.El reealtlldo 4e ee.t& mJ8ft aet1ft41d 'bttu1ca 4e 

la Jdpotie18 .. -.. 1• ~.1'ildolO.S.oe•ate capace• en .._ 

te BOII8Jlte cla eoapletar • tra..tfa. .. 1a pn~taeotla 4e la cma.-



laoi ... Ia owulao1&n 1Die1a la :taee cle cuerpoa luteoa 4el o1olo 

ovarioo.z. flmeiln 481 cwato ae haoe bit'•••• 7 a1 coapu a. 
e~ 7 pnc......_ aesrei;84oe por el onr1o lu J104111oe­

o10DN eNiomatrlalea ua..- a aer bttae1caa tab1ell.El ......-.m .. 
Jliellto 4e 1a bUuia.d lltpot1.ar1a.ov~ca 7 encloaetr!al Mile'• 

el OOIIieDBO de la ID8dllfts eenal. 

SeadD Sctballft'ler.el ovarie llep a eer. ~o el eetiaalo h1po­

f1aarlo,una al&Dd.ula actin 4e .. oreo14a enWe la 8 7 loa 10 

aftoe.llrededor cle eeta e4el pue4eD aer clemoatractoe ••~• 

en S&DBft y or.I.Da.En el OY&rio puecleD eDOOn~rawe gE'&Ddee fol1-

C11loe que eaten - pl'OC!uoiealo eetriD& 4ee4e el llqut .. 

4o fol1eul.a:r.Ee 11 ... ~1Yo el heclao de qu el 1DteDeo 4eaar.rello 

4e loe caracteres 88malee e8011Ddarioa e~~p1esa coDCMrreD~ 

COD eatoe oaab1oe .....tri.ooa. 

flaNft&D tU.ae que aabemoa act1aalaellte qae exiate Y14a 8U'1Al 

aatea ae 1a pabertaa ., qp loa trab~oa de I'~ haD ae .. :oetralo 

1a ooDirtlmeia 7 traeeeMeao1a 4e la eexual14114 ta:t&D.U1.Paft ..... 

te •tor eziet.n pD&4o"bop1Du eD tec1a la iDtatJCia.La pube~ 
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eerfa el prilloip1o a. la vida auaiDal,llO al 4e la Y1aa ,eem•'• 

Pan ~ 1a ptlbertaa eda 4e~ por •ti.u.lo h1pof1.­

ear1o eobre el ovario.El cwar!o ~ en po'tene1a de 1UDcd.ODar 

ao aolo e11 la epoca de la pubertal dDo e11 pleaa 11l"taaoia td. 

reo1be e1 ettt1tlllllo hipoftearlo a4eaa .... 

Mon.ee1 ee re:tieft a la pequefla pabertad 4eaor1 ta por Peale• 

la oual eaot.erre .,.,,.. oaacterletioM aotin.caeiODea •••• 

ticae y ptd.quiou que •• Yel'iftcml hacia el 6 a 8 af1oe 4e 1& 

v1tta.Bn tal lpoea ee 8J'ftda re4o114ea111ento 4e la t_._ .. 
la DtBa,creel-ldento del pelo1-.yor c14N181"!'0llo de 1a peln.._ 

predomjmo ael diamaa-o tft&Dirveno ~4L1••oa1da 4e loa 418D­

teP- de leohe 7 eu'briituci&a. por pel'II8D811te-.-t. 4e 

16 mam4ilJula 7 -.,or 48IMD'I'Ollo -del 1a oua.PaNlel IRisde .. 

pro4'aeea. manS~eetaeiODea peiquioaa caracteriscclu por mu ••• 

rta.polarlsaotiA llaeia 4etemSD8da actint.a.taterea por lu 

ce•••oar.totda.t por todo lo que .. NlaeioD& ecm el --. 
BD erie ......._ e1 iapul.eo ...-1 00111-- a nnlane ooa ... 

Di~estao1oaes mal 4~1D14u T e1a ob~.UTO de~.ua -.. 
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baraet 't1ene 1aporianela para la ~omae1&1 4ela fU.'taaa ptd.oo euaa 

114M del 1D41v14uoei108 ~actcmle que aetden eD U. Bl0111Dt. PMt-· 

den COJl la 11a70r fae1 J 1cla4 cle-rtdar 4eav1ac1onee o ~-.to­
nee ae la acid t:ua hncinDal del eezo. 

ED la Nlatl 4e la pequda ~ _. Moreeel• • pi'Otl&oea 

"&fttfntaoiouee de £eDitaltascl conectaau con los serdtlllu ezta­
DOhP&ft la explleacs.&a de -tales t&DfaeDOa reeu.ew48 lu ob•ena 
oi0D811 de loe avtoree que han desor1:to en e 1 cwar!o 4e la rec~ea 

aa4dda 7 de la n1&a ~ollou.loe enooUIG &YaDSado del a..arroue. 
Pan. Moraod. 8D 1a intanotebebr.fa uua • Ufl.484 eal6or1lla clel twa.­

rto.peJIO 1Jicowap1efla p..., aolo eA181;.e p~UB c1e • s ........ 



51 

Bllju1o1am1ento 4e la act1Yicla4 del on.rio ~ant11 por lee 4o­

a1.f'1cao1oDeB hol'ft10D818h 

l) Gomtomaa••a Loe priJDim)e •tod011 ao :fUerpn a4ecua4o• 

para ae .. ctar soD8CloU.p1Da11 en la or1Da 4e 1u n11Ju. 

liiCismaa 7 Dou.r t1.tlfJD40 un aetoclo c!e preciplt..., oon ao14e 

'Qanptioo sufio1errt8118Dte aeDidble pua .deteotar 2•4 • l. 7 U.R. 

en 24 ho--.d81108traroD que las Jdftg prepuberalee DO ezont .. 

ben oaznidal• dtneotablae de £0S4oUrQ111ae.Pequ.daa 08DU4al• 

de ho'tmoDa iUel'OD 81100Dtra4u en unos p00oa caeoa en muobeob•• 

poatpubeftllee 4 -.B. 7 7 U.R. 

catchpole~ GreenJ~oh tue~n 1Dcapacee 4e tetectar 3 •.v.u. 
fu'terlDo p880 8U118Jlte) por 24 hcmlae 8D Orilla 4e Jdft08 eobft 

12 ailOe Ae 8&14.~ p081-t1vos 1\aeron eDCODtradoa eAtn 13 7 

14 ailoe.Deepuec 4e loe 14 ailoe el Y&lor awl8l1'tl c1~1n1Uv ... te 

bacia loe noJBal.. que ae 8D.GQ811tran ea loe a.clul ... ( el Yalo8 

a4ulto no!Wil en el hombre es de 1 4 20 .. u.u. c 24 horu). 

Oonclu.ven de sue o~ODeB que la exoreo14a cle sonaa.otzopi-
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DM en la 11ltanc1a en ambos eexoe es ll1UY ba3a,es1;&Ddo por 4eb&Jo 

4e loe valores de~eetehlea eon loe mltodoe oorrieetee. 

Nati'l811801lt 'fcnme 7 Aub usanAo la prec1p1 teci&l alcohol1ea, ..._ 

cuentran en Jd.floe gcmadotrop:lna A DO de-tectable &Dtee de loe lJ 
anoe1 en m au encwmtran poe1 tincJad a lmt 11 ailoe. 

Be~erellte a la 8001&1 de lee sonfJ4otropiaae .. curi080 lo 

que rwd1eftn Greep, Tan DJ'ke 7 C!aow para quienee auuque la :rol1-

ou.los IIUJD8Ilten 4e te.Mfto por le acei&n de la gona4otrop1Da .&,11011 

1D.capeoee 4e aloa.nzv eompleto 1;andlo o eeg;reear eetnaa (med!.4a 

por la J'9SPue8'ta del \!tero 7 ~zw.).Le. ad1ci&n de hol'mOD& 1\l...._ 
llizenw ocaaioDB 1e pft)d.ucci&a de estr!Da. 
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2) Doe1fteac10DeS de 1 Na~'lwD& 7 A1ll e.ncR•a-

t:ran en n!ftee ae 3 4 5 af1oe ae o.oo4 • o.001 ~~pa. 4e esbora 

en 24 horae (~.- 10.000 u.I.). De 1011 6 • loe 11 af1oa ......._ 

'b'81l ae o.oot • o.o14 JIBI'II•/24 h. 
L~e memo• 811'toree en o'bto tra~o &Ia ae loe 11 • loti 13 

aao. Cle o.OO? • o.o25 agre./24 11. De loe 13 f loa 15 a. o,ol8 
• 0,038 IIICI'8•/24 h. ~odea eetatt t.\oe1t1cec10Dee eeta pzeoUca4 .. 

en orila. 
La 1atezpretad&n tle lee doei1'1eeo1-..s eeBala4u clabe '9"8l.o. 

rerae en compfii'8C1&1 coa loa ftloree I10l'ID81ee que 4aa Ce'l••• 
Petei'IJoa.Dor'wim,Knser .,. Iroah por UDa le4o 7 Obeftll' 7 ~ 

por ott-o en azJuea atn 18 7 40 doe. Eetea oihu 80il fl8 o.OOI 
C O.J-6 118ft'• 4e e .-... /24 :bone. 
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III. Deacripoi&l de lae obs-~rvaciO!leo pe:reonales. 

Bl mater1al eaplaado para eeta t~ Pftcede 481 Sew1o1o 

4e autopeiae ael ~1 tal Cl1D1eo de la Paou.l lad 4e Me41e1Da 

de la Un1vere14a4 ae ~el~en ... - ~orfa cerNepOide:!l 

a paciezrt.M del sewioio 4e IDta.nc1a clel Pft.Dr. D.Ra:t .. l Reaoa 

Pernaat•• 't'larte 481 msterial p1'0oe4e taabiu ael Seftio1o «• 
.lUtopaiee del Hoepi tal 4e ln'teoeioeoe cle~ ~ento de »are ... 
lolle.,eoneepondj.eJllo a pac1ent.e lll(!:reaea• 311 l.a 8ela 4e Ia:t-­

c1s 4e tUebo fl.'J8-,1tal qui! cliriee el Dr. sala G.1Dabreaa. 

Dedae la8 41fieultad• en la :recos14& ae pie ... eeta .. ha 

real1udo a lo larp dad doe aiioe,al :tlul :lur loa et•'• lift..._ 
tamaeeetet~o. 

8e ha extra14o - ea UDa eola p1esa t6clo el _,. 

rato pnital ~ ........ Yel'lfto&DOon la i'i~aoS&n • :tcmMtl a1-
7 U.q\114o de Borda. 
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El dtcro ha s1do corta4o a eonplaoi&l pract1cando eeooiollee 

trabsvarsalaa pars 61 euezt.pO '3 aecc1onee eegitelee auiYel 4e1 

cnutllo.En los fteroe que por eu tanwfto J.o baD pem1t1do ee ba 

praeUcado ·~ ecc1oDea aac! talee ea con3Unto 4e cuerro 7 ouello. 

Its ovariae ee han eortad.o previa 4esM\l~ ~ 1Dol1adla 

en pantina en la aitaa de loe caaos.BD el reeto 1oe co~ M 

han ree.lizado per eongelaci6t.Bn UDO u otro met.,c1o loe oortee • 

hm1 ~rect1ec.do eer.ledemente.reel.1H!ldo en eeta f'oma 1a t1D016a 

7 montaj~ c!e laa prepefteiona~.DUJDerc.ndo los coriee de UDO J' otn 

oved.o.de fo~ que e11 cada Cf!80 pooesaoe doe eerfee de p~ 

cicmes !'ie'to1.og:lcae cada uua de 1a!J cuales earrres.roD4e a • _.... 

rio. 

Lea colONC1oaee pJ'80t1eat1U han e14o 1M habitue'• a ••• 
"boa laborator!oa.!lab1e!l4o ~o en ef"peoial el eetadSo .. 
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Todo el material l"eoo&'i4o9 lo ha sicio iaiivicl•••l_.t. pi ... 

por vi8~CO~ al r-G~rl.o el naiilbft cW 1& ntuM1 la .084 

7 los &Dtecedentea cne""o eeto ha aido poeibl.e.Ea el •t•rial 

del :Dr.Bamoe hemoa ?o414o ailW!:tr a nueetraa obtler¥ao1oDI• la ea­
fel'fil8d.&d ccuaante de la muer&e,lo eual va coaeisneQo a el pft­

wcolo dG coda oaeo.ED oiertos · caaoa que heraoe 3wscad0 ae f.ate.­

rea eo hu vcr:tficudo un 1nt£roam.b1o de datoe oon l.oe Mi10011 

811Ctlrg&dos de s~.,ur al cv.reo de las en£6t~e cle er-. ntfttle. 
se hen obtoniac toto~• de lae pi&see anatoad.cu qu h• 

moa ~do inte~ee.J'o~ direotee de laa ~ie­

nos y microfotollraf ha de lae zonae 1nae ilRel"e&~te. de toclM 

1 os caeoa. To4a esu 4ocuuntactln se \IDe a los pn1iooolo8 tlre­

cripUvoa. 



U.... oftleMdo el aa~riMl ea1;u41aio por cmlen a. e~~~a-. 
d18UD&U18111lo cloe pupoe an-.s 7 deapuea de MOimieato. 

Dada 1a ila4ole a. eete ~ hemoa :reeog14o loe tetoa • 
parta 4el 6 ... ,peze ver la mor£oJ.osfa goJYidal e11 lo• bee ~u-

1108 meeee 4e la a-etac14n"' poder compa:N:r -, estat.leoeza nleoS.o-­

nee con lae imagenee que apareceu deapues del l.e01~t1ellto.S1D -­

'barge 7 .PO~ ~asgwlo \le iatarae afiaOimoe a nuedNe OMOtt aJ&P 

DOS eabrioDN a diiere.D'ka JaCX~entos de la wol.uotln •• la..., 

Dada feaeDiM• 

Loa ovarioe •• »:1£188 van • eoal.Ol*lee con ane&J,o a aua ....._ 
dee deade el naoi..JieD.to hut& ~- 12 afioa•ftaoba eu que u ..... 

tree l&t1Wdee .. 4a ooa fftC\\8ACia l.a unarquia. 

Hae'dri14o uma veZ'tla4aft clit10111W ell laobteDOl61 4e pi.._ 

deeM loa 10 ai1H en 84a'u1ae14ala la faaole c1e loe ...S.oio. 

de loe au•'• o~ J.aa·piezae .-tom~ que trat6e'••• 
de S.:tvicioe 4e nt.tuola ~-~ a m"ea ..,o~ M 

10 ailoe 7 en loa cBIICNI en qu.e ad ha wce41de ha s14o -.. .tJi.. 
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ficU la practica de la Slli;opeta ,.a que en la ~ cte loa oe-
808 f'8lleCGn en sue propioe dowd.d.l1oa para ev1"-r P"O~ 

tal pr&etica. 



'' 

0880 at 1.- Will In-DO 4e 5•5 -. 

• • 1.- Ellb'd.6& buwno ea ' • 7 errne. 
• • 3.- !reeU.eul.o t1e 4oe •••••~ PODt. 
• • 4.- l?eto cia ..U ..... 

• • 5.- J'e'to 4e eete •••• .. 

• • 6.-- i'eto 4e ld.ete ••••• 
• • 1.- ...... 9 .••••• 
• • e • .-... ae 9 ...... 

• • ~- .. 9••••· 
• • 10..- J'eto 4e 9 -. ... 

• • 



Ceso ni lS.~~~ d~Jl Ca,l"lli)n :':!r::rH.cch. 3 ~esoe. 

• • 16.~ur1e 1'.1::-a.s .. l l/2 aeeea. 
.. 

• 
• 

• 
• .. 
• 
• 
" 
• 

• 17.~• T~reen Se~. 4 mesee • 
• lll..- I~l Vallaert\4. 6 meeea. 

• 19 ... A ~lA ~ t, ·~ Ho ,...~""-. 6 meeet~ • 

" ro.-aoaa SolA • 8 moeea • 

• 22.- Elisa Pranell. 9 raee&e • 

• 2).-latirtded Co1'D048.. 11 -.ea • 

" 24.-l:~aa. Garaaa. 1 tanoe 

• 25.-li ll TeJ:'Gela. P! A4e. 1 eno • 
.... 

• 20 .... Jt\Mfa G acia. 1 afioa ... .. 
• 27 ... iii te1911& hbresae. 13 meeee. 

• 28~aela G:JJI&H. 17 meeee. 
• • 29 ... X.fta Gerefa. 1B ...... 

• • 10.-Pil.ar l.teil-ttDes. 18 aeeea. 
• • 31..-tlar!e. Aneria · 2 anoa 
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• 
• 
• 
• 
• 
• 

• 33.~ Jnoe~ PG~B • 3 afios. 

• 34.-. J.D~onia Ve1~.aoo ·1- i'ios • 

" JS ... .Elt:Jn&. Be·~e. .._ efios • 

• 36 .. -~ei&!l Cueve.. 5 eilos • 

• 37e-TE:ftJSa Beeoll.. 7 altos. 

• 3B.-Am.p8ro Fernaud6s. 7 ~oa • 

• 39·- M&~e. Beeo11. 10 Gftos • 
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Caso nl 1. Embri6n humano de 5,5 mm. 

El estudio de este caso se lo aebemos a la amabilidad 

de los Doctores T';lanuel Taures y A. Gomez y Gomez. 

Hemos tenido ocasi~n de e studiar este embri<Sn humane, bien 

conservado de la colecci6n del Dr. Taure,para tratar de orien­

tarnos en la teor:ra de la emigraci6n de los gonocitos.Verdadera­

mente a nivel de la porci6n caudai del tubo digestivo,son llama­

tivas, por su aspecto,ciertas celulas situadas a em las paredes 

del tubo digestivo.Son c~lulas de n~cleo grande redonde~o,con 

gran protoplasma y por su aspecto se parecen a las celulas que 

observamos mas adelante a nivel de la gonada. 

Presentamos a cintmnuaci6n una serie de microfotografias 

demostrativas de tales celulas,en todo comparables a las que 

Fischel interpreta como gonocitos.No hemos podido seguir en es­

te embri6n la saliaa de tales celulas pacia la raiz del meseate­

rio y su emigraci6n como representa el citado autor. 
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Case ni 2.- Emnri6n hv~ano en 6~ a 7a semana del desarrollo. 

Representa una gonada en dif'erenciaci6n hacia el ·se.xo f'emeni­

no.Se aprecia en las figu.ras que presentamos a continua.ci6n el 

bosquejo gonadal situado a ambos lades de la linea media.Hacia 

afuera y atras se ve la secci6n de los conductos de Wolff y de 

MUller. 

El bosquejo gonadal estd recubierto de epiteli~ superficial. 

For debajo del mismo se ven trabeculas irregulares de celulas 

de aspecto epiteliode,irregu~armente dispuestas.A mayor aumento 

se ven constituidas por celulas de nucleo fusiforme, que tienen 

cierto parecido con la.s que constituyen las celulas de la granu­

losa del ovario y las de los cordones testiculares da testicBlo 

no ma.duro .En el sEn o de est as celulas se ven otras de meyer ta­

mafio con n~cleo mas redondeado que parecen gonocitos.Por el as­

pecto del conjunto se infiere que es un bosquejo de evoluci6n 

hacia el sexo femenino. 
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Caso ng 3,-Testiculo de FRancisco Font.! meses.Servicio del 
Dr. Ramos 

Se ve el testiculo constituido por cordones sin franca di­

ferenciaci6n tubular,Los corlones estan formados por celulas de 

n~cleos alga !usiformes en gran cantidad.Entre estas celulae 

y en menor pro~orci6n se aprecian otras con nucleos de mayor 

tamafio y forma redondeada,con cromatina bien aparente.Estas imA­

g~nes son semejantes a las de la obra de Fischel, el cual la 

interpreta como espermatogonias. 





n 

Caso ni 4,- Feto de seis meses. (ovarios 3 y 4) 

Ambos ovarios presentan la cortical con numerosisDnos foli­

culos primordiales.Estos foliculos estan aislados y patentee en 

la parte mectia y profunda de la cortical.En la parte mas super­

ficial es dificil distinguirlos, pues las celulas se disponen 

en verdaderos conglomerados. En la zona profunda de la capa 

cortical,junto ala medular se ven foliculos con el ovulo ro­

deado por varias hileras de celulas de la granulosa.Junte a es~ 

tos a-}larecen foliculos en grade mas avanzado c1e maduraci6n vi­

sualizandose varies en los que es perceptible la licuaci6n 

de la granulosa para dar lugar a la formaci6n del liquido foli­

cular.Por fuera de estes foliculos en evoluci6n a foliculos 

de De eraaf se aprecia la transformaci6n del cenjunt~vo para 

dar lugar a la teca interna. 

La zona medular esta intensemente vascularizada,con vasos 

de grueso calibre,repletos de hematies. 
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J.Ja fig.LO cor::.'"'es:=;onde 2 nna a.:: las zonss d(::.::critas,Bostranclo 

lu :yarte cortical en sv .. lir:1i to ccJ.: la zone. :"G8d1J.la:c.':3o vcn foli­

cn1os ::_Jrirrlor8iales y un folicu~_:J ·3E c~voluci~n hacia fo1J culo 

rlc De Graflt. 

La. fig. 11 corres:ponde al foliculo en crecimicnto a gron au­

,-1c:-.. to, f:e ven las cell.)_las de ln ::renuloaa y ror fv.era 1a onvol­

tu.ra tecul. 

fig. 10 fig. 11 
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Caso ng 2·- Feto de seis meses. (ovarios 5 y 6) 

Ofrecen ambos ovarios la zona periferica de la cortical ovari­

ca densamente poblada de foliculos prirnordiales, hacia la parte 

profunda en la z ona limi tante con la medular aparecen foliculos 

de tamafio mayor, diferenciandose en ellos un par de hileras 

de celulas de la g;ranulosa (son los foliculos :primaries que 

Simkins deocribi6).Junto a estos foliculos aparecen otros en 

mas avanzado erado de desarrollo,viendose uno con antro bien 

constituido y diferenciaci6n tecal. 

Las fig. 12 y 13 muestran ambos tipos de foliculos y el foli­

culo en creci~iento a pequeno y &Tan aumento. 



f4 

ftc• u 
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Caso ng 6.- Feto de siete meses. (ovaries 7 y 8) 

La zona cortical ovarica ofrece numerosos foliculos primor­

diales bien delimitados, separados por intervalos conjuntivos 

bien aparentes.Profundamente foliculos primaries y foliculos 

en ~grade avanzado de evol~ ci6n a foliculo de De G aaf. 
'r 

Lafig. 14 mv.estra los foliculos :primordiales .La fig.l5 in-

dica la existencia de un foliculo primordial junto a un foli­

culo 2.=·rimario. Las fig. 16 y 17 muestran un foliculo en evoluci6n 

a foliculo de De G aaf a pequeno y gran aumento. 
T' 
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Caso nQ 7.- FP.to de 9 meses. (ovarios 9 y 10) 

l:n 1(:~ cortical son bien :-..ll)8.:!:. ... ent es y c1o£~li:1(lados los folicv.los 

-:---nl· -rnor-.rll" al 8C1 T :+.arnan ] a !:lttJ!" ,....l· An " 1 noc:• C0'-1 ;::·1 o·rrlC.I"'PCq OS celu1 ares ~) ...... .t~l. .. \. _ ... ~- . t-i • -.Jsc:..;,L.....l . _ c .. · ......, .... ~.\._, u t .... ~- "-· ---t,...:-·- ........ ...., :..:.;.., ....... ...~ 

·:ls coluJ.as de llUC]J?O g.l'2llde ~: 81£,0 fusi:Z'orr.1e .2n la parte ::::ro-

fu~lde de la zona cortical sc ver:.. fo1iculos rri>;erios ~., alt;Ltn fo­

liculo en cracl.o mas avanzado de evo1v.ci6n. 

IJa fig.lS re:~r~-~ senta a crnn eu.t;-;.E· to J os cordones celulm .. es 

C..Gr cri.tos y la 19 un foliculo Gn Gvo1uci6n, se ve iniciarse la 

diferonciaci6n tecal. 

fig.18 fig 19 
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C ~··so n2 R -~8+0 clP 9 r"ec:~P-s r\ ov-~~r"l. oq 1 1 -r..r 1?1 .-...-~;;.;;;;...._,.,. .... .__~._• .;.; v -- . .., -u. "-' _, • '-" ....., -'- .; ._ I 

Las ir'lac;encs son senejantes c:n e:·l:fJos ovarios.So von folictllos 

:=-·ri:c:orc; iules en toda la ~e,rto ~~·erfierict~ de la cortical, Ell la 

J:)2,rte lJrofunc1a Ul)arecen fo!._iculoo prinarios y alr::,U.:n folicu1o 

en :::rnClo ~~Ds ~~vonzado del c1ooarrollo. 

I .. e.fig. 20 rc·'J::. ... eeenta un folic'tJ_lo en evoluci6n vista a E;TCJl 

fig 20 
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Case ng 9.- Fete de 9 meses. (ovaries 13 y 14) 

Se ve el epitelio su::)erficial del ovario,dando la imprcsi6n 

de que las celulas de este epitelio penetran hacia la profundi­

dad del parenquima ovarico, en forma de cordones.Estas celulas 

tienen un n~cleo fusiforme con cromatina no uniforme.En medic 

de estas c~lulas seven los ovocitos,con nucleo mayor.IJe.,s 

figuras 21 y 22 representan a pequeno y gran aumento dos zonas 

Qe las descritas. 

Por debajo de la zona anterior aparecen claramente delinli­

tados los foliculos primordiales.En la parte mas profunda de 

la zona corticalse ven foliculos primaries y en 1nas avanzada 

evoluci6n.La fig.22 representa una imagen a pequefio aumento 

mostrando un foliculo con antro bien aparente,rodeado por teji­

do conjuntivo con diferenciaci6n de taca interna, que aparece 

francamente vascularizada. 
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fig. 23 fig. 24 

If'; l i 



81 

Caso ng 10.- Feto de 9 mGses. (ovaries 15 y 16 ) 

Macrosco~")icamente llama la atenci6n al exeninar la pieza ante­

mica el gran tamano de los dos ovaries y la presencia de tree fo­

liculos quisticos que hacen prominencia en la superficie d·3 -xno 

liJ ,-:;Jlos ~~ ;_);3 c.tue lo hac en en el otro .En ecte ultimo ovario 

uno de los foliculos tiene un color azulado.Todos los foliculos 

son del tamano de dos perdigones,transparentando bajo su cu­

bierta el contenido de naturaleza quistica. 

Al corte se conf'irma el aspecto fre.ncarnente poliquistico 

de ambos ovarios.IJ0 s quistes son de tamailio variable llegando 

alguno de ellos a medir 7 mm. de diametro.En muchos puntos 

los quistes estan proximos a la superficie del ovario de la 

que so1o eetan separados por una banda de tejido muy estrecha. 

Microscopicamente en la zona cortical ee ven foliculoe 

primordiales,!Jias profundamente gran cantidad de foliculos en 

maduraci6n y numerosos foliculos de De Graaf bien diferenciados 

de tamafios diversos,desde microscopicos hasta los descritos 



:e 7 r'in. de diametro. Sc ven :.rsnc1es fo~_icuJ. os que di~tion:3.en 

cl ~'8rcr:.q_nir:a ovartco y cc a:;roxi1·-:.un s la cortical.Los fc l_j cu.,_os 

rrcscnt::~n bien diferer:.cindas la cre-nuJ.osa. "Jr lns teens .La tee.:: ..! 

ir:.tcrns csta r1u~r vascu~_arizada -;;r re~.cntu celulas de -ta..,~o.:..io 

Q"'2J1cl.e.Se ven imagenso de folicuJ_o~· :::-.tresicos,nu3:- vaacul:.:~riza­

dor~ :r con t:\puri.encia de f'ttnci6n. 

na. e 
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Cc.so nQ 11.- :i:.nlUHcc:Dr-~}~-'~'fs~~=.(o~i: ~i~G ) 

('.ular se ve:;::. foli'cu1os rrinarios y en plena madultJr se ven fo~5.­

cuJ os do ~c Craaf cdn ct:~vic1ac1 foliculor fort.lodc" y clare c.1ifere:cl-

1oo c1o:.: ovc:rios.La. fig. 29 ro)resenta un fo1iculo de De Graci 

vis to ~~- J:l eq_l).efio aVI:lent'o. 

fig. 29 
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Caso ntl 12.- Anita Bern&t. 2 meaes. (ovarioe 19 y 20) 

Servicio del Dr. Ramos • S1ndl!'omd de palidez e h1pez--

te!'mia. 

)_,a zona cotical eats. ocli.pada par gran cantidad de foliculos pri­

wodialea.Iiacia la parte profUnda apa.recen foliculos eu crecimien­

tp.&e veu Vtiri .. a foliculos de De Graat en ambos ovario•,con ca.vi­

dades el!l_pliaa, vieiblea e. si.u1ple vie-ta • .En eetos f'oliculos eon 

bien ap~~entes la &l~~osa y las tecas • 

.:.dig. 30 muern~ra un foiicul0 de De Gz•aa£ a pequefio auwe:nto 

la ~,1. .. unulosa oa r:\JCL) ap·arente,_ se ve en eambio la dif'erenciaci~n 

do ln tccu intorna.J..:o. fig.}]. IrLue;_::tra la. pared de Wl quiete foli­

cular, se hu. :perdido ~nsi lu capa de celul.aa de ~ granuloee, 

vi~ndose en 8.lgunos pwl-~oe sua reetoe, se ve la envoltura. tecal. 



fig.)O 

• 
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Caso n2 13.- Ramona Garcia • 2 meses. (ovaries 21 y 22) 

Servicio del Dr. Ramos. Enferma fallecida a conse­

cuencia de cuadro de desnutrici6n. 

En ambos ovaries se aprecian gTan cantidad de foliculos pri­

mordiales .En la :parte profunda de la zona cortical s e ven fo­

liculos en fase avanzada de evoluci6n a foliculos de De Graaf. 

En plena medular se ven imagenes de gTandes foliculos atresicos. 

Las figuras 32 ·Y 33 representan fo1iculos primordiales y 

en evoluci6n y un foliculo atrezico :respectivamente. 
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Caso nSl 14.- lfi§ del Carmen Santamaria. 2 meses. (ovaries 23 y 24) 
Servicio del Dr. Hamos. Enferma muestra de atrepsia. 

I\Tacroscopica.1nente ovaries grandes de tipo acintado~e ven a 

simple vista cavidades quisticas en ambos ovaries, la mayor de 

las cuales mide de 3 a 4 rmn. de diametro. 

=~icroscopicamente la cortical esta ocupada por n~..merosos 

foliculos primordiales que aparecen mtzy juntos, con escaso 

tejido que los separe.Has ~-:·rofundamente foliculos en crecimien­

to y foliculos de DeGraaf biendesarrollados,con granulosa,te­

cas y liquido folicular.Numerosas imagenes de foliculos en 

diferentes grados de atresia. 



• 
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Caso n2 15.- I/I!! del Carmen Iferaoch. 3 neses. (ovaries 25 y 26) 

Servicie del Dr. ~amos. EnferTia muerta Je granulia • 

.Nlacroscopicamente los ovaries son de tamaiio grande,1)resen­

tando a sim:;le vista cavidades quisticas, la mayor de las cuales 

tiene unos 2 mm.~·stas cavidades eEtan situadas en la parte pro­

funda de la zona cortical. 

::icroscopicamente en la z ona cortical se ven foliculos pri­

~,,odiales,hacia la profundidad foliculos en vias de evoluci6n de 

tamafios diversos.Se ve gran nUillero de foliculos de De Graaf de 

tamaiio gTande, unos 16 por camlJO, con cavidades foliculares 

amplias conteniendo liquido folicular.Diferenciaci6n neta de 

granulosa y tecas,La teca inter11a est~ muy vascularizada.Se ob­

servan foliculos que inician sup plicatura, e imagenes claras 

de a atresia folicular. 

La figura 38 muestra dos paredes de quistes folicularea 

de· gran tamafl.o,vistas a pequefio aumento.La granulosa ha saltado 

pero se conserva eh algunos puntos reducida a dos o tres capas 



fig. 38 fig. 39 
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c 9 so n!2 16.- :.Iar:!a ~.Iiras. 3 meses y medio. (ovarios 27 y 28) 

Servicio del Dr. Ramos 

l.:acroscopicamente los ovaries son gTandes, globulosos y de 

consistencia f!"''i*'"''•• quistica en varios puntos de su superficie, 

dejando :percibir por transpa.rencia contenido liquido en su inte­

rior.Al corte aparecen a si1:1ple vista en ambos ovarios m-6.1 tiples 

cavidades quisticas, alguna de ellas de gTan tamaiio y mu~r pro.xi-

. a la f · · d 1 · U d 1 d · t tal t ma am super 1c1e e ovar1o. no e os os ovar1os es o men e 

poliquistico.Las mediciones efectuadas informan que los quistes 

mayores son de 6 mm. de diametro.Existmendo por debajo de la 

cifra indicada toda la gama de tamafios. 

T.1icrosco:picam.ente se ve en la zona cortical foliculoe pri­

mordiales y en la profundidad foliculos de De Graaf multiples, 

de tamafios diversos, con neta diferenciaci6n entre granulosa y 

tecas.La teca interna esta intensamente vascularizada.Los quistes 



cont ic nen ]_j_ c:i.uid.o :Lo ]_j_ ~;nJ.ar. 

fig. 4-0 

n .. 
;j ~.-





Ga0o n2 17.- T~r ~ ~J~c resc Scr~s. l1. f1G 0 PR ( 0"\/Ci;"ins 2CJ "Tr {i! i ~ ,.,_;_,.__. v .1. -- ... - __ .; .....~ve 

SGrv-ic:i.o t1el ~r. =~c~·Jr;;;. :=nfc<~:-'L.:.a nuertn c1e otitis. 

en cvo1~cion , en fc2s t:1icia~- .Junto g estos aiJarecen fo1iculos 

de De Graam: >=;en desarrollados, con antra, 1.ig_uido folj c11.J 2r y cl.i-

T ,, __ ·u, fie. 42 corre~~onde 

fig. 42 

de un foJ.i cuJ_o 

J.. • 
u 1;) c [t ll1-

vistc ev pG-



S7 

0crvicio del .lJr. l~s.:.;.os 

zone c·o!..'tico.J fo:r.ic11' ·:::::: 

cles,~-:;.rrolla-

Las i~~c~~o~ son iQtale2 en oDbos ovu~ios. 

Ta:Z'i£;. (3 coT·re onde a un fo2.icu:l.:) ,.le De Craaf. 



Cgo n• 12.- .Agu.etina Mont6n. (ovat'ioe 33 y 34) 
Servicio Dr. Rsmoa 

En. la ?:ona ::-;erl:forlcP ~e1 ovrl.r:l., ~-ljal.~cen b:te~ ... vieibl .. 

lo·~ :f.o,.icuJ ... oB :>riinorr1:iPlt.'R,co.m <!.et.a~-nz:r~te r;.1sla,<loa.h"n la pa:r1-A 

J.:rl·ofu:rHhl eo veri to 1 :tcu :.oa en vfes de rnadttraci~·rl y :fol.icul.oe 

de De Gra;l·f bi~~n nesarrollFtdou, con gtfiDU.lose • tecasa 
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Caso nQ 20.- Rosa Sol~. 8 meees. (ovaries 35 y 36) 

Servicio del Dr. Ley.La paciente presentaba un angio­

ma en vertice craneano,sin relaci6n con la circula­

ci6n osea.Fu~ intervenido ror su crecimiento.Falle­

ci6 de shck operatorio. 

El estudio de la. pieza clemueetra ya a simple vista ovaries 

mu~l agrandados y de consi tencia quistica, la superficie de los 

ovaries como se ]!Uede ver en la fig. 45 que corres~)onde a la 

pieza de autepsia que abarca utero y los dos ovarios,es lisa. 

Los ovaries son globulosos presentando ligeras irregula.ric1ades 

que corresponden a zonas de contenido quistico.A la. secci6n se 

ven multiples cavidades quisticas de tamafios variables,oscilando 

entre 10 rom que corresponde a la cavidad mayor y 1 mm. la menor 

visible a simple vista.La fig. 46 muestra una fotografia direc­

ta de una de las preparaciones histol6gicas, se veen ella el 

aspecto poliquistico del ovario que presenta su parenquima repar-
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ticlo en-t~ro 1es cnvi.daclea qnintice .. s.I"n sscci6n (1_el otro ova-

rto era :n:t~;'" r~ern.e j ante. 

fie;. 45 

fig. L~6 
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MicroscoT'icamente se observn en la zona mas periferica que co­

rresponde a cortical la existencia de foliculos primordiales.Ha­

cia la profundidad aiJarecen foliculos en evoluci6n y cra:n canti­

dad de foliculos de De Graaf bien desarrollados, de gran tamru1o-. 

Alguno de ellos que se ve:ra en 1a figura aparece m1...zy proxiio a 

la superficie del ovario,estando adelgazado el parenquima que 

lo cubre .En ~stos fo1iculos se ven 1;ien la. Granulosa y las tecas. 

L t · t iim.eb. J · d 1 1 a eca 1n erna 1en vascu_ar~za a y con sus ce u as carac-

teristicas. 

El Sudan III demuemtra gran cantidad de grasas situadas en 

la tee a interna de los foliculos I!laduros, no se ven eras as a 

nivel de la tranulosa.El microscopic de polarizaci6n no da birre­

fringencia,tratandose de grasas neutras. 

Se ven imagenes de atresia folicuJar,es estas el Sudan pone 

de manifiesto gran cantidad~:de grase.e en la zona de la teca inter­

na.La fig. 47 corresponde a un foliculo de De Graaf,vi~ndose bien 

el ovule situado excentricamente,esta envuelto por celulas de la 
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f1g.49 
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-:Ie n' nduro s. 

La fig. 50 cor~ csr)onc1o s. ]_:..:. ~-&red rJ.e un qld ... ste folj_cular 
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fig. 50 

nc.5l. 
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Caso nQ 22.- Elisa Franell. 9 meses. (ovarios 39 y 40) 

Servicio del Dr. Ramos 

Se aprecia el ta~o eTande de los ovatios,bien diferenciadas 

cortical :r medular.En la cortical numerosos foliculos primordia­

lee muy separados entre mi.Hacia la parte interna de osta zona 

folic1.1los primaries y numerosos foliculos de De Graa:f bien de­

~3arrollados con cavidades visibles assimple vista.Se ven la:-· 

paredes de los quistes foliculares con GTro1ulosa y tecas bien 

dimerenciadas.La tinci6n con el Sudan III demuestra gran can­

tidad de L.rasas a nivel de la teca interna.Hay muchas inu1genes 

de atresia folicular,presentando grasas en la banda que corres­

ponds a la. teca interna. 

Lafig. 51 corres~onde a un foliculo atresico. 
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Caso ng 23.- Natividad Cornoda. 11 meses. (ovaries 41 y 42) 

Servicio del Dr. Ramos.Enferma fallecida a conse­

cuencia de una bronconeumonia. 

A nivel de la zona cortical del ovario n1uchos foliculos pri­

nodiales con poco tejido conjuntivo entre ellos, de forma que 

cla la i~npresi6n de que est an muy j1..mtos .Mas profunda.-rnente nul ti­

:ples foliculos de De Graa:f,visibles macrosco::picamente dado su 

ta.-naiio .El mayor de los foliculos tiene 3 ram. de diametro .Estos 

foltculos ofrecen bien diferenciadas la c,ranulosa y las tecas. 

E:~..'liote una intensa ve~scularizaci6n de la teca interna.Al lado 

de los foliculos se ven n"Lunerosas im~genes de at-:·'esia folli:cular 

sucedidas en foliculos maduros. 

La fig.52 corresponde a dnsfoiculos primarios,con el ovmlo 

rodeado por tres hileras de celulas de la cranulosa.Se ve en 

la misma preparaci6n un foliculo de De Graaf que ha perdido 

la gTanulosa. 

Lafig 53 representa la pared de un quiste folicular,ofreciendo 



la teca intcrnn con cu:::t!..ares. 

La fig. 54 coY.T'G:__~·ono.r; a uE foJ.tcuJ.o c.t~'csico. 

fig. 52 
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Caso n2 24.- l'Iercedes Sarasa. 1 ru1o. (ovaries 43 y 44) 

Servicio del Dr. Ramos 

En ~a parte ~~las superficial de la z ona cortical se aprecia 

una banda fibrosa con desaparici6n de los foliculos primordia­

les.La cortical :presenta :por debajo de e~·ta zona,foliculos prm­

mordiales.I1as profunc1amente foliculos en fases diversas de de­

sarrollo.Se ven folicuJ.os primarios,foliculos de De Graaf ini­

ciales y maduros.Los maduros estan bien desarrol:Lados con 

a.r.nplia cai'idac1. y diferenciaci6n de gr~""lulosa y tecas. 

Se ven fol~ culos que aparecen :;legados iniciando su atresia• 

Abundantes imagenes de foJiculos atresicos. 

La fig. 55 corresponds a la pared de un gran foliculo,muestra 

una delgada cub"t:erta de granulosa y por dentro de la misma 

el liquido folicular.I:Ias externamente a:parece la teca in-

terna. 
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Caso nS2 25.- I;H! Teresa Pifi~s. 1 a.no. (ovaries 45 y 46) 

Servicio del Dr. Ramos 

111· ·1 et*ia ... 

112 

En la zona cortical nv.merosos Dro1iculos primordiaCI.es ,ror deba­

jo de los mismos E:e ven foliculos en vias de maduraci6n.Uno de 

los foliculos pueden considerarse en cuanto a sus 1)artes como 

maduro ,:_;ue~-: se diferencian en ~1 una cavidad folicular grande, 

L:ranulosa y tecas. 
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Caso n2 27.- I;!fa Teresa :cabeegas. 13 meses. (ovarios 49 y 50) 

Servicio del Dt. Ramos 

r~lama la atenci6n la existencia de una banda fibrosa bien apa­

rentee en la parte Las superficialt de la zona cortical, inrnedia­

tamente por debaj o del epi telio de c ubierta del ovario.se ve 

como la fibrosis engloba en su interior algdn foliculo primor­

dial.En la parte mas profunda aparecen foJ.j_ cuJ.os :;_)rimarios y 

foj_iculos en evoluci6n y ~oliculos con ~e.vic1ad folicular bien 

aparente y desarrollada en los que se diferencia claramente la 

teca interna. 

Lafig. 59 pepresenta la fibrosis cortical descrita. 

Lafig. 60 corres:ponde a :ia tee a interna de un foliculo, vista 

a gran aumento. 
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Caso n2 26.- Rafaela Gomez. 17 meses, (ovaries 51 y 52) 

Hospital de Infecciosos. 

~Tacroscopice:mente a.-ubos ovaries ofrecen cav:i.dades visibles 

a simple vista~ de tamafios variable2, la m~or es de 4 uun. de 

dian1etro; estan se:pm~adas de la snperficie del ovario por una 

banda ectroclJ,a de :parenquima. 

I'Iicroscopicamente se ve el epi teJ.io de cubierte del ovario, 

~or debajo del mismo una ancha zona ocupada por :foliculos pri­

mordiales,complet:::.mente aislados,como formaciones independien­

tes separadas ~or tejido conjuntivp.En la parte profunda de 

la zona cortical se ven mul ti~\les folicu1os de De Graaf con ca­

vidades foliculares amplias ~ diferenciaci6n de granulosa y 

tecas •. Existen imagenes de foliculos en atresia y residues fi­

broses de cuerpos atreeicos •. La teca interna esta muy vascularizada.-



~61 
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CaE·o nSl 29.- Luisa Garcia. 18 meses. (ovaries 53 y 54) 

Dr. Sanchez-Lucas. 

En la zona cortical aparecen foliculos primordiales, en la 

:)nrte profunda de los misr1os se ven foliculos en crecimiento 

y foliculos de De nraaf maduros, en muchos de los cuales se 

inician p1icaturas en sus paredes. 

La fig. 63 corresponde c~ un folicuJ.o de De Graa.f en el 

que se inicia la plicutura de sus pe.re.~:_es.Se ve la granulosa 

desprendida y ~'or fuera la teca interna. Se aprecia ya a :peque­

fio au.rnento la modifiaaci6n de las celulas tecales que d.estacan 

neta!'Tlente del tejido conjuntivo que las envuelve.Se ven los 

vasos a nivel de esta capa tecal. 



fig.6) 
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Caso n2 30.- Pilar T-~artinez. 18 meses. (ovarios 55 y 56) 

Servicio del Dr. Ra:tTlOS. 

Aparece una capa de tejido fibrosa muy aparente por debajo 

del epi telio de cu:~ ierta del ovario .nas :profundamente se ven 

foliculos :;_Jrimordiales bj_en consti tuidos .En 1a zona mas interna 

de la ca~a cortical se ven foliculos pr~narios, con vavias ca­

_pas de celulas de la e-ranulosa envolviendo al 6vulo.En la parte 

central multiples foliculo de De Craaf de twnaiio grande, estos 

foliculos eran ya visibles macrosclhpicamente en forma de am­

r~lias cavidades, ln mayor de las cuales llega a 5 mm. de diame­

tro.Presentan gTanulosa y tecas bien aparentes.La fig. 64 

corresponde a la pared de Un quiste folicular, la cavidadbest~ 

revestida de granulosa muy adelgazada, eE muy aparente la teca 

interna.Se ven· imagenes de atresia de foliculos maduros. 
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Caso nf2 31.- I.'Iar:!a Anerta. 2 ailos. ( ovarios 57 y 58) 

Servicio del Dr. Ramos 

En 1a zona cortical ll1J.J.llerosos foliculos llrimordiales bien 
1 

delimitados y separados por tejido conjuntivo.En la parte con-

tieua aparecen muchos foliculos en fases iniciales de madura­

ci6n y muchos foliculos de De Graaf maduros con granulosa y 

tecas. Imagenes de foliculos atresicos. La teca interna esta 

mny vazcularizada. 



liJ 
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Case ng 32.- I~l~ del Carmen Esbffil Gal. 3 aiios. (ovarios 59 y 60) 

Servicio del Dr. Ramos • 

.LJa capa cortical o:frece numerosos foliculos primordiales y 

fo1iculos prim.arioa.Se ve un e;ran foliculo de De Graaf con 

parede~· bien dif'erenciadas y teca interna con gran vasculari-

I 
La fig. 66 co~:,respncle a la pared folicular de un quiste 

vista a ~equefio aunento, se eprecia la capa de celulas de la cra­

nulosa conserva.da en algt.mo~ puntos; por fuera aparece la 

teca interna con vasos amplims. 

La fig. 6{/- corres~ponde a la misma })reparaci6m a gran au­

ILlento ,muestra l8.s celulas de la granulosa y las de la teca 
• 4-
~nverna. 
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fig. 6G, 

fig. 57 
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Caso ng 33.- Josefa Perez. 3 ~1os. (ovaries 61 y 62). 

Servicio del Dr. Ramos. Enferma fallecida de saram­

pi6n,seudocrup. 

iJacroscopic~'ilente se aprecian en los dos ovarios cavidades 

quisticas con contenido semiliquido, la mayor de er:.tas cavidades 

tiene trez mm. de diametro. 

:,':icrosco:picar.lente en la ca:pa perofericn. numerosos foliculos 

l)riaordiales, elaramente aislados unos de otros por tejido conjun­

tivo.En la zona nas l;rofunda de la cortical a:parecen las cavida­

<1es que veiamos asim:!.Jle vista que corresponden a quistes folicu­

lares.La cavidad esta rcvestida de una capa de celulas de la 

granulosa y por fuera de la misma la teca interna muy vasculari­

zaday y con celulas grandes.Be ven numerosos foliculos atresicos. 

Mno de los cortes ofrece una zona quet tiene semejanza con un 

cuerpo amarillo,por el trunaiio de sus celulas y la a:unaancia de 

vasos,Seguida eeta zona en otras preparaciones se ve claramente 
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que corresponde a la teca interna de un gro.n fo1iculo, q_ue la 

secci6n la. ha corta.do tangencialr_1ente.Presenta.iu.os esto por cuan­

to puede ser una de las etitplicacioP,es 1~a.ra los q_ue creen haber 

visto cv.Grpos e.marillo en ova.rios infantiles. 



I 

I 
ftc-691 



QM9 nt 34·- .An"toDia Velasco.4 afioe. (ovari.oa 63 J' 64) 

Maczroaoop1C8118Dte llP~ 1a a1ieDe11a el cran trn"o de emboe 

ovldr1oa9 Ia superf1c1e de 1• ld-• of'nda • alaunoe plllltoe un 

aapecto quiri1eo,oon l1qu14e 811. •-corte ae ebaern. 

el aapecto po11qu1stioo 4e ambos CIYaJI'loa.Be ven en la aperfic1e 

del corte mdltiplea c&Yidadee eepara4ae por deJ.&ados 'tab1quea 

La f1s. 67 corresponde a una m1crofotogra:ffa direct& cle \1DO 4e 

los doe ova:rloa.el otro era~ jitlladAe.Se n en la fotogra.. 

~fa,la existencia de gr&Ddee ~ -a.s.tt ... eea pndom:fD1o 

en uno de los poloe clel CJY8J'to• 8pl'eot,_.oee .- una 4e laa 

caTidadee •-" .ay proxima a 1a eapert1cie 4e1 aY8I'1o. 



l3C 

c 

S.'jg. 70 
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M1croacop1eaaante llama la a"enoila la rela"1va pebresa 4e 

la capa eort1cal en :foliculos priaoz-dtal .. .Mae pro1\mdame!Re .. 

ven numeroaoa qu:ietes tolieul.uwe eD l.oa que ee diferenoian 

la BftDD].oea 7 18a tecaa.La teea Sllte:nw eeU JIUl' YUaalarizada. 

En el interior de loe f'olieal• • w e1 11qu14o ~11eular qv.e 

toma ligeramente la ... :JNai• .,...._ .. loa qutetee :tolicularee 

en algtmoe pUn'toa eetan 11aQ" ....S••• a la eaper.t1c1e del ovarl.o, 

del que eolo estan eepara4oa pew uaat tel pda zoll& 4e cori1cal. 

Se ven l'l\1118roP:aa tJMa&PDtB c1e atresia ~o11eul.ar, en f'oliculoe 

mecluroa, ooa pliepe d.e ... )Mift4es 714)2'011f'erac1&n 4e la teea iD­

terna. 

La :tig. 71 corresponde a un ~ol1culo 4e De One'f, ee ve la 

oapa de celulu de gr&DU].oea y la teo& illteraa. 

Lafic· 72 correepoD4e a un :fol1-.lo atne1ee. 



~ig.?l 



Caso n2 35 .-Elena ~steve. ~- &nos. ( ovarios 65 y 66) 

Sorvicio del Dr. Ley 
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La zona -~:l8S surerficial c1e la corteza ovarj_ca ha i erdido los 

folfculos ·ri~-~~orc1iales ~, a~-.,a':"'cco constituida 110r tejido fibrosa. 

:.ias ~~-rofuncla-:;ente a:psre con folicu] on ?ri~-1orc1inles ~r en la ~):ttrte 

~~rofunC:.a folic1:1os :priu:erios .En 1a ~'arte central extston vc:,.rios 

fo1j_culos en cvoluci6n y fo-· icuJ.os de Do Graaf con caviclad 

omen a:paronte. Se veT\ cicatrices de i'oliculos 2tre8icos. 

La fie. 73 mr·cstra un foliculo en v:!as de ctresiarse ,ha perdi­

do 1a ca1)a de t,ranulooa y G:r:l='ieza la =~)roliferaci6n <le la teca 

interna, aUn. no se ha i~:1iciado la 1Jlicutura cleE: sus paredes. 





Ca1o nt 3§.--EncarDBCi&n CueY&.I ailoa. {ovarioa 67 -, QJ) 

Serricio clel Dr. Raaoe 
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Llacroecopicamente llama la a'tead,., e1 fjr8l1 't1• 110 4e loa ova-­

rioe que en au cODJunto eon caa1 ,..._... qae e1 ~.r.o. ovorioa 

como puede veree en la fie· 1S ... a1.usM •• e 1rregu1area, tie-­

nen una conairrteno1a quiatica. a especial a nivel de uno cle loa 

poloe de 1m cnrario, en el que por trauapareDCia pue4e perc1b1r­

ae el oonteDido qv.1at1co.Al corte ee aprec1a el. -..oto pol1 .. 

qu1e'tico 4e los ovarloa eon un SID qu111te • ... 4e - poloa. 

La f1g.16 JIUeetra une :to"tograffa tlftcta de tma 4e 1u pz-epa:ra­

cioDee m1eroeclp1oae de lea ova:ri••IMpDes .,...~..._ • Jmbia­

een o'bten14o en el otro ovar:S.o. 

Microecopic8118Jl-. la soDa pe~lftea cortical ea :t1bft8& 

11 eat£ deaproria-.a 4e ~o11culoe -or deb~o 4e 

esta capa ee ven los :toliauloe pr1ao1-ltalee.!o4o el eepeeor del 



ovario eat& ooupa4o por l8dl t1ples foliculoe quisti .... oon pa-

re4ee bien ap~.Se ven follcu.loe p~eaodo. en ~ ... d1Y~ 

eaa de a:treeia. 

n.e. 16 

ftc· .,., 



Caso n2 37.-Teresa Besoli. 7 af.i.os. (ovaries 69 y 70) 

Hoswtal de Infecciosos. 

137 

En la zona cortical se ve el epitelio de cihti.erta del ovario 

por c1ebajo del pismo una banda fibrosa sin folicu1os :;rimordiales. 

Par debajo de esta zona se ven los foliclos primordiales aislados 

y rodeados por tejido conjuntivo.Se ven foliculos de De Graa.f 

bien desarroJ.lados,con cliferenciaci6n de e,Tanulosa y tecas. 

Se ven nv..merosos fol~icu1os atr~sicos. 
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n&.79 
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Caso n9 38.- Am:para Fernendez. 7 ai1os. (ovaries 71 ~r 72) 

Servicio del Dr. Ramos. Enferme. f2.llecd:c1a de coma 

he:p6.tico. 

A simple vista mes o"Trarios son [:;rancl.es co:to :puede verse on 

ln fi~-.80 que corres~-·onde c. lf\ fotoc;raf!a cle lu 'ieza ru1at6mica. 

Sin e;:J1)argo, a diferencic;, de los de 8tras eclsdes,ccton ovurios 

no ofrecen co-v"ltdacles quisticas visiblcs macroscol):5 can_ente .El l.~te-

. d . J:O • f t cl 1 :'I • J., t . .J ro emrneza a mo l.ilcar su orma, nunen an,_o e o.J.wne rm rronsver-

Eal del cuer:po. 

T1icrosco:picanento llama la s.tertci6n que el a1:rnento de tamar1o 

del ovario es a expenscF del tejido conjuntivo de la zona me-

dular. J..;a zon8. cortical es estrecha, con J!rodon:.inio de tejido 

fibroso.se ven escasos folj_cv.los primorc1ia1es, q_uedando l)Or 

de1Jajo del epitelio su:)erficial una banda de tejido fibroso 

com~}1etom.ente dezprovista de foliculos primordiales. 

En 1a pa.rte ~--rofunda de la zona cortical se ven foliculos 
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Caso n2 39.- I~ar!B, lJesoli. 10 ai'los. (ovarios 73 y 74) 

Eos:pi tal de InfocciOf:lOS. 

La periferia del ovario est~ desprovista de fo1icn1os vrir:or­

diales, ~0 ,.,r c1ebaj o de esta banda fibrosa se ven foliculos prir.::or­

clJ.ales 8!1 :prOl'Orci6n nus eo casa que a edades r:1as precoces .En la 

parte l:;rofu.Ilda. de la zona cortical, foliculos prim.arios y foliculos 

en f8.ses iniciales de def:~arrollo .En plena nco_,J.lar se ven foliculos 

de De Graaf ~r fo:1 tcu1os en grados diversos i='_e 2tresia.Se ven ci-

c2trices de cuer:~os atresicos. 

I,a coloraci6n por el Sudan III clemuestra e;rasas en lns )aredes 

de los foJiculos en crecimineto y en la zona periferica de los 

foliculos atresicos. 

La fig. 83 corres~onde a un foliculo de De Graaf, se ve la 

dranulosa y la teca interna. 

La fig. 84 corre~ponde a un foliculo atresico. 



fig.84 
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Examen hietolosico del ~te;o. 

Hemos practicado eistem4ticameme en todoe nueetroa caaoa e~ 

estudio hiatolosico del •tere.No ea este e1 momento de exponer 

todos nueetroa hall.asgos que salen del marco del tema que presen-

, tamoa, sin eabarp, T811l08 a hacer un re81Dlen de nu.estraa obeerva­

cionee por 0\I&D.to ee in-tereaante para valorar loa hallasgos 

ovarfcoe el estadio del e~ector uterino. 

Este eame~~ uterino ha eido efectuado en unoe casoe mediante 

una eecc16n eacital que abarcaae cueJ'l)o 7 cuello c~untamente. 

En otroa caeoe en que el tamaf1o del. 'dtero no ha permi tido eete 

t1po de corte hemos realisado cortes tran&Yereales del cuerpo 

a nivel ie su fondo para wteualizar el endoaetr.t.o 7 cortes sagi­

tales del cuello gue nos permi ten observar la carl.dad intracer­

vical y el epitelio que recubre el hocico de teaca. 
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En loe caeoe 4 y 5 eorsNpODI'en't88 a 1'noe 4e Hie ••ee de 
edal el cuerpo utaiuo Jrfttllataba tm. ..S.atno e1D :toac1o tle 

eacoe glan4Ulaa••Bl aaello enalta ~ierto por ep1tel1o pe­

vimentoeo nct-1, IRIY alto. f/i~. <?.f) ~b, 

ID el .- al6 OOI'JNpordiente a aa ~-- 48 1 •••• el examen 

ut...._ ea..,---~--- aloe caeoe iilltwa'ieiJJIJJte c1ta4oe. 
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En el eaao n• 1 corree~ a • f'eto 4e 9 -. .. el CUGJIO , 
preeentaba 1m enclweblo II1D Bl'lllllll •• Bl e,1 .. 1So 'ftl&SMl 8V. 

eDCJ'Oeeclo Ueaa haatta e1 01'1ftelo U:tJIII'DOe 

ED e 1 ce.ee .. a. 4e 9 •••• el cuez-po ..U -1sa4o por un 
e~e..._.le.\)S«to 4e eplteU.e oSltM:rieo• oea eaVoae poco 

..... -~·-· - ;_ . ' . . ~ " . ··:=-; -

·- ait. ... • ,_ rOIIdes 4e eaoo &l8DIIMl.&Na• &l «tello anerJ.Do 
eeU J~M~~biefto ae epitello paYi;;dctoeo de Upo vac:tDBl..COD 
mu.cboe edratoe celu.la:lwa, llesando ee'te ei tel1o batrta el 

orific1o exterao. 

n ~aeo DA 9 preaenta a niYel del. cuerpo uteri:Do un endometrto 

alto con tondotJ 4e eaoo hl..aDdulafthlio hit¥ llsaDzftiCiae en e1 
/ 

GGUo~aa.S- eu.el1o uterJJ» II.IY rico en gl.,..1M1 "*" reeub1er-

to de ep1te11o ~imientoao. fL~, ~? I 9 o ~ 

B1 catto a~j 8 oorNapollt).1ente a a reno de DUitY8II meee-.JW•••~~~e 
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taba un endCDe"tr.lo con Deta c16fereno1ac1&n entre eete 7 el mio­

matrto.l;l emometrio rreeezrta UD eetroma alto,z-eGUbierto de ep1-

tel1o c111ndrlco.~e~n ~oDdoe 4e anco endometr1ol.ee,pero lo 

mea llemat~vo ee la e:detencia de una azapl1a SODa hem6~ca 

que eberca todo el • opeaor del endo~1etr1o. E1 cuello uter1no 

ee'td rtcab18Mo l='or ep1tel1o p&Y1.~.iaentoao Y&Cina', con gran 

eepeeor 18 estftltoe.Se ve la tnmeici&n bru~~ca con el ep6tel1o 

eUiDdrioo iJmacervical. f \.,. 91. 1 ¥f! · 
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El eaeo na 11 de 2 •••• de e4a4 pneentaba un eDdometrio rec:\W 

bierto de ep11:el1o c1111XIr1oo• COD eecasu l:"o2:!1BC1one~ gl.aDdula.. 

res.J:;l ep1tel1o vaginal que cubN el hoc1eo 4e tenca ee poco 

al'kt. 

m. C8IIO 11112 de 2 m.eeea,o~rece 1EgeD eeme~aat• al ceao OD­

terl.or a n1Tal del ouerpo.El ouello eE::."t l l'&eubierto por ep1te-

li o c111J.Mtri.eo a Jd.ftl. de la pe.rle JaB prom1NDte 4e la ~·· 
.f"'· qr ~&fl.. 

l::D e.l caeo at 13 de 2 meeee de elaf;1 el ep1-.l1o que cuba el. 

ctaello ea de tipo ~ y mc.d1an&RWn'te alW,. 

El cuo at 14 taab1ea 4e 2 meaea de tl.cJ.eP~ un eDdaetrio 

que deetaoa ~ de la capa mUH\Il.-. .... reoub1efto 4e 

ep1te11o c111.J.Mtri.co 7 pneenta eecaeu tormac10JI8S gl~. 

B1 hoc1co de teaca ee._. recubiertlo de ep1 tel1o c111Ddrieo a 

n1 vel del orU1c1o u1ier.ao, el re.-.o 4e 1a DOrtio eeU tt~pizeda 
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por epitel1o pavi;.1ientoeo vo0.na1 alto, con estratoe euper.t1-

e1a.lee rauy ep~H. 1- t;. '13 ~ 7 4 ;. 

Ln al oe.oo ntl5 de 3 meeee, el cD4ometrlo ea poco apa:rente 

y no ae obeel'V'BD. glaD41Jlae.Rl cuello eeU l'{:cubierto por ep1tel1o 

c111Ddr1co. v1endoee Men la tnmeic1on oon el ep1te11o pavimeD­

toso v~l que ee et'otda bruoamen'te en la parte erteftla del 

hooioo 4e 1t..,..El ~1 teU.o vac.tna' p~ UDae 6 oapae eelula­

ree. 

~ el caeo at 16, de 3 1/2 mae•, en el oual el ovar.lo era 

pollqu1et1co, el emometrto preaezdaba ~ODdos da enoo £].UD4ule­

ree en ;;roporcictn meti1aua.El 4~ero e1D aabazso, conacrva lee 

pozpozc1onee 1Dtant1lu, eon predou4nio c1e la lOD&i'tud del 

cuello aobre la del cuerpo.r.. portio eot4 rt;C\lbiez-ta de ep1te.­

l1o c1lindr1co, v1elldoee en la varteextcaa la t1~cd61 con el 

ep1te11o V061nal que e(" DCdianamente alto• B h1lerae celularee 

e.p2'0rlmadam.ezrte. f.,~, ?5) '16 · 
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En el coso no l. 7 de 4 raeaea, el evdometrio 1nic1a ~ormaeionee 

Blondularee.El cuello eF~ J~ect~bierto de epUe1o vag1nal alto 

haste cl nivel del or1.f1c1o exteZDO en donde se enablece e1 

trdnsito con el epitel1o o1~. 

El caeo nt 18 de 6 ..... pt'eeell'ta W1 elldometrlo con pequea. 

f'ormecionec cl&JMJul.anii.El C880 Jd 19, tambien cle 6 ..... 

ohteoe ~D aeme38JI"U• 

En e1 0880 at ao.de 8 mesee, en que loe ovarloe enn pol1-

qu1sUeo., a Jd:nl 4el cuerpo uterino ee aprecia 1m eadometrlo 

con eetro. alto,cl.arameJ1te 41tueD01able del m.1ometr.lo• .11 ep1-

'telio c111Ddrico ae deprime en •z .... cl'.a:teoioaea gl.andu­

laree que emp18B811 a i.Deirluaree en el eaVe! a eD4ometr1a.l.se 

ven taboe glamul82'88 bierl c1eear.r01 ladoe dtaadoe en plezao 

eDdomeUlo.El cuello .. ~ rt;'CIIbierio en la portio por ep1'Ml1o 

c111Ddr1co.v11zdoee la tJI8Did.c16a COD el epltel1o ~·al que 

ee fraDcaleDte alto.Elep1tello VRJ~S•l pN88111;a mdl.Uplea eeba­

toe celul.area.moetra'Ddo en loa IML~1o1al• celu.lae c1e graa 
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pro"to .. ·laem& 7 ndcleo con ~encia a. lo r;1cnoe1a. ~~. ~ f 1 1 ?r . 

.Gn &1 cooo Di 21.1\le 9 meoee• el endOI:letrio es &lJtlt'ente pez-o 

oiL fondva lie o: · o glaudul~eia portio eet4 rceu~ierta de ep1-

tt:l1o cilindrloo y el ep1tel1o ~u.s] ..:. -: poco alto,roduciclo 

n vn?ic~ h11oras de ce1ull'e de ertratos rrotUndoe. 

JU ceeo 22• de 9 meeee of~ un endomotrio con ;puqueiioe ~ 

tac1onee alandularee, que apenaeee illld.Ddan en el &f;'JIOlllaeLa 

portio ee ... rccabierta de ep1telio ciljncirico.J..:l 8l)1tel1o vag1a 

neJ. ee bf1.1o. 

En el oe.eo nl23• de 11 ...... e1 eDdometrit preeenta un ee'Vo­

ma al.to con fcm4oe de er-:co c;laBd11l.a.fte.El cuello eetd recubierto 

de ep1tel1o va&:~.nal mad:.tenamente alto, huta el Divle del or1-

f'1cio ext..,..Eld.a'ten IS01188 en que el ep1te11o Y'8g1.Da1 aa alto 

lleg&Ddo a po ... r malt1plee h11eraa celulafta. 
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rtU?liP »Hr1Do a pr11r 4tl: app, 

~ el caeo nt 24, de l aao, e1 CNel.lo esU reaubiefto ~-:<>r 

e1>itelio v86inal aa a1w 001l JDDd1f'S.cac1oD88 a niftl de lae 

capaa euper.tio1alea. 

En el 0880 Dl 25t 4e 1 ailo• el eadomeb-1.0 88 poco alto, OOD 

pequeflaa 1Da1nuac1oD• del ep1tel1o en el ee.._. en toma 4e 

d!CitacioDee.Bl atilello uter!Do presenta un ·~·l1telio parim1e~ 
de medi&DO eepe.... r1·CJ. qet 1 1oc , 

:h.J. caeo at 26, de 1 aflo,pneeata eD el et'lllo 1111 ep1tel1o 

pav1l:lien-toao de cubierta de altura 11841--. 

El caeo Dl 27, de 1J ...... ~rece tm eDI!oJae-trio con eetz~ 

al-to y a.l&t1D forDClo 4e eaeo gl8D4ul ar. 

hi caeo Jd 28 pweeJI:la \1ll eDd._.b-io COD eeVoma -

clo 7 pequeflae depree!oDee del ep1te11o superfto1a1. 

El caeo Dl 30• de 18 •••.-eatra un ee'boma 8Dd0118utal ooa 
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pequenae dep~eionee glandulares.El ouello esta revestido de ep1-

~el1o c111ndrico. vit!ndose en la portio la trana1o1.t1n con el. 

epitclio l'c·r.hnientoeo v·Gg.inal. que ee al:to. "f;1~~, f, I 7 I P l . 

En el case nt )1, de 2 aiioa, el eDdometr1o pa alto con f'on­

doe de sPco glandularee bien aparentea. 

En el caeo nt 32, de 3 afloa, el.. endom.etr.lo ofrece pequeflae 

depreeioDee del erftelio eupert1c18l.El cuello esial reeu.bierto 

de ep1te11o cil~Ddrico ~ el contorno del or1f1c1o exteruo. 

El ep1 telio yagt Del es de e.l tura mediaa. 

En el eaeo n• 33 el eetroma ee alto con fondoe de saco glan­

dularee. 

Fl caso nt 34, de 4 &.J.ioa, presents un end.ometrio con pequeiloe 

fondo de oaco elendul.aree inei:!USDdose en el eetroma. 

El caso nl 35, de 4 aiioa.muestra un eDdometrio alto con f'oD& 

dl)s de eaco glandularee escasoe. 'F' J . It> 3 · 
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EJ. caao nt 36, de 5 aiioe, pree~a un cuello recubierto por 

e 1telio p~Jientoeo alto.Eete caao pra de ovario plol1qu1et1oo. 
f..,·,. /o4 · 

En 11 caeo nt 31 de J aHoe. aparece UDB tuberc:uloaie de 

porc'1&n 18'ttlica utertna. con ma&n1ttcae celul u g1gantee,7 

ep1tol1o1dea. 

b1. caeo at 38. preeentaba un eDd.oaetrio con eetroma DIL1Y al.to 

y abundantee glan4ulaae r~ ·':} . I e ). 

En el caao Dl 39 el eDdometrlo de ee·-aeo eepeaor, preeenta 

abundontee fOl!'m&CiODee €..laDduJ..a:iwee f1j. /o ( 















- ---------













t 



4 

cierl ......... , .... --«ell~ 4 1 iul.o 
ve~Pdetli•Nsat.DJIId• ae ~~ lallctc 

1 psa1o· 0 1nmedta\81111r18 Cl&aln\11~.· 

8ll · 9 lOde toe 9~111 

18 



o . e 

108 nNtaell'&ai)Qil .. ~~ ~l.CI~)CI.Je4e~· 

•• 









\ 
I 
\ 
\. 









177 

- Be nuest - bserva ione mor1 .. ol6 oas en ovari 1n:taat11ee 

se concl e . or lo t.anto la existenr.ia d · aett a- mort 1 

a. rlde e,de la g de :f'emenina en e i terva.l comp ~ 

do entre e c iento y 1 10 ano Eete. e.c d morfologl 

est cnracte en Dada dif 

re ci bl a de 1 ~sd raci e ocurrida en el ovario d la 

~jer ulta salvo e al tamefio canz . o por los foliculo 

en creeimient y su pe 18ll.e ci en Ia meyor!e. de loa caao 

en lg. z lJ.mi t nte e v cortic Y' lar. et madllr601~ 

e foli"' no las hemos victo en ceso, ir se&Ui 

de • tura e formacicSn. de eu o amarill .co 

e ta actividad folieulsr al c1cl e rito en 1 

nrv1j0r lta, ea decir, meduraciones f 11culare que tarmin .. 

en i 1 d lo t 1 o aiD. p al llegar a 

ciert di • 

Seflcl os tamb · n an mestro protoeolo 1 c ten i 1 a 











..m. ox4men ov io de la 

sona periferica la c~ 1e.:t 

dial .En la p tee inte_rma. e e \J IOlla 

~a.eEmos . or d o tree b1.le ss d oe ula.e de 1a . .t)"""'~"" 

J..os folietllos denominedos por clgunoe auto t :foli ul s p 

histe constantemeD on to~oo nuestrsa obeerv&ci nee t 

momento una activid fol1cular 111 rf'ologtca. . n crec1m1 nto d 

humeroso · folicUlos que llesan he.s,a el e . tado de folioul 

De .Eatos f lioulos o.a1euto8 preferent nt 1a soDa 

eatre cortical y :trJ.edular.En los oliculoe d De Graaf ,a hill 

11 

diferenci 1a sranuloaa 7 1 t .La t c in'terll& eon celul• 

grantt9$ (}U estaoan 1 de la tee e terna co fi)undut • 

v Exist e.n el ovario de 1 recien naci ;JlZD.to fo11oul • 

en creciJrdento nee 4 atres1aa toll , c c6d 

folleuloe ya denr.roll8d 

li • ...En 1ID8 cle nuestras o-bs l"t"ac1 nes en ree n 14 ,hemoe 

· enoontra4 ovar1o poliquistico bilateral,con f 'oliaul.o que ha-

• 
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