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La conducta sexual y el circuito neural dimórfico

Los circuitos cerebrales asociados con conductas sexua-
les exhiben diferencias estructurales que se correlacionan
con el sexo, la preferencia sexual, o la identidad de género.
Se ha encontrado que el dimorfismo sexual en estos circui-
tos resulta importante hasta la pubertad, esto implica que
factores postnatales, como la producción de hormonas go-
nadales y factores psicosociales, juegan un rol importante
en el establecimiento de la naturaleza dimórfica en circuitos
neurales que median conductas sexuales.25

Sistema vomeronasal

Dos sistemas olfatorios se han desarrollado en la mayoría
de los animales. El sistema olfatorio principal (SOP), el cual
es el sensor del ambiente, es utilizado por los animales para
conseguir comida, detectar depredadores y presas. Este sis-
tema es notable por su amplitud y potencia discriminadora.
Para la tarea específica de encontrar una pareja receptiva se
ha desarrollado un segundo sistema: el sistema vomerona-
sal (SVN), que se especializa en reconocer señales olfatorias
específicas para cada especie, es decir, las feromonas, las
cuales son producidas por uno de los sexos (macho o hem-
bra) y percibidas por el otro. Éstas contienen información
no sólo acerca de la localización del animal, sino también
de su estado reproductivo y disponibilidad, además de que
afectan la gestación, el ciclo estrogénico y la pubertad. Adi-
cionalmente, el SVN tiene conexiones directas con estruc-
turas del sistema límbico que son importantes para el desa-
rrollo y expresión de conductas sociales, parentales, neona-
tales, territoriales y agresivas.26

Las feromonas son sustancias químicas orgánicas especí-
ficas, producidas por los individuos para comunicarse con
otros de la misma especie; son moléculas de bajo peso mole-
cular muy volátiles, viajan por el aire, ejercen su acción a
cierta distancia y son potentes estimuladores que actúan en

muy pequeñas concentraciones. En los mamíferos una fuen-
te importante de feromonas es la piel y las glándulas odorí-
feras. En roedores la orina y las secreciones del tracto repro-
ductivo contienen feromonas.27

Las feromonas son captadas por el órgano vomeronasal y
ejercen cuatro importantes efectos clásicos sobre los ciclos
reproductivos de las hembras:

• Efecto Lee-Boot: hace referencia a la pérdida del ciclo
estral debido al hecho de vivir en hacinamiento con otras
hembras.28

• Efecto Whitten: sincronización de los ciclos menstruales
o ciclos estrogénicos en un grupo de hembras, lo cual
sólo ocurre cuando hay una feromona en la orina de al-
gún macho.29

• Efecto Vandenberg: adelanto del comienzo de la puber-
tad de hembras que conviven con machos.30

• Efecto Bruce: cese de la gestación provocado por el olor
de una feromona existente en la orina de otro macho dis-
tinto al que fecundó a la hembra. Este efecto implica un
aprendizaje, ya que el olor del macho con el que la hem-
bra ha copulado no le provocará el aborto si se encuentra
con él después. Este aprendizaje se debe a la actividad de
axones noradrenérgicos que penetran en los bulbos olfa-
torios y establecen sinapsis con neuronas del bulbo olfa-
torio principal y accesorio.31

La importancia del órgano vomeronasal en el comporta-
miento dimórfico ha sido demostrado por experimentos en
mutantes del canal catiónico Trpc2 (importante en la trans-
misión de señales en el órgano vomeronasal). Su ausencia
provoca que la agresión entre machos se elimine por com-
pleto. Los mutantes machos montan tanto hembras como
machos, y esto no declina con la experiencia sexual. En
ausencia de la agresión, los machos mutantes no pueden
establecer jerarquías dominantes con otros machos y conti-
núan demarcando con orina a otros machos como si fueran
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hembras. Si son atacados, los machos mutantes responden
con agresión, pero no pueden iniciar conductas hostiles por
sí solos. El hecho de que el mutante de este canal catiónico
lleve a cabo comportamientos normales, pero que no pueda
iniciar conductas específicas de género, sugiere que la trans-
misión del OVN influye en gran parte el desarrollo del com-
portamiento dimórfico.32

El dimorfismo sexual que existe en el SVN es una de las
bases para entender las diferencias existentes en el comporta-
miento reproductivo. Esta conclusión surgió a partir de diver-
sos hechos demostrados: la presencia de receptores de este-
roides en este sistema. El dimorfismo que existe en las estruc-
turas que reciben proyecciones vomeronasales, tales como el
área preóptica medial (APOM), el núcleo hipotalámico ven-
tromedial (NHV) y el núcleo amigdaloide medial (Me), y por
el hecho de que el mismo OVN es dimórfico. Además de esto,
el bulbo olfatorio accesorio (BOA), el núcleo basal del tracto
olfatorio accesorio (BAOT) y el núcleo basal de la estría ter-
minal (BST) también tienen dimorfismo sexual.33

Por lo anterior, se puede decir que existen importantes
diferencias sexuales a lo largo del circuito anatómico que
sigue el sistema vomeronasal y que las conexiones que man-
tiene con algunas estructuras que forman parte del hipotála-
mo y del sistema límbico de una u otra manera influyen en el
comportamiento reproductivo de ambos géneros.

Órgano vomeronasal (OVN)

En roedores y mamíferos, el OVN se encuentra a lo largo
del tabique nasal. Esta estructura es el órgano receptivo de
las sustancias de alto peso molecular que median la atrac-
ción entre sexos y que facilitan el comportamiento de cópu-
la en roedores. Se ha visto que los valores del volumen total,
volumen del neuroepitelio y el número de receptores olfato-
rios (neuronas bipolares) son mayores en machos que en
hembras. Se ha concluido por diversos estudios realizados
que durante el desarrollo temprano, el OVN sufre un proceso
de diferenciación sexual que depende de hormonas sexua-
les, y que la estructura de éste se mantendrá durante la adul-
tez dependiendo de los niveles de esteroides sexuales.34-36

Bulbo olfatorio accesorio (BOA)

El BOA masculino es importante para la inhibición de la
conducta sexual femenina en machos. Ratas macho castra-
dos a los cuatro meses de edad tratados con estradiol y cu-
yos BOA se lesionaron de forma bilateral mostraron un ma-
yor despliegue de lordosis que aquellos machos que fueron
gonadectomizados y tratados con otro tipo de hormonas.

El BOA posee dimorfismo sexual en muchos aspectos. Los
machos tienen mayores valores tanto en volumen general del
BOA como en el número de células mitrales que las hembras.

También se ha visto que los cuerpos neuronales de las células
mitrales son más grandes en machos, además de que el número
de ramas dendríticas es mayor en éstos que el de las hembras.

A través de diversos experimentos de gonadectomía y
androgenización se ha demostrado que los efectos de los
andrógenos de organizar al BOA en una estructura dimórfi-
ca, dependen de diferentes periodos de tiempo en los que
hay una mayor susceptibilidad de modificar la forma y el
número de las diferentes poblaciones neuronales.37,56

Núcleo basal de la estría terminal (BST)

El BST es una estructura de materia gris formada por cua-
tro partes principales: la división medial (BSTM), lateral
(BSTL), ventral (BSTV) y la intermedia (BSTI). La región
posterior del BSTM se relaciona con el SVN, ya que recibe
proyecciones vomeronasales desde el BOA y del núcleo
cortical amigdaloide medial y posteromedial.

El BST juega un rol importante en el control de conduc-
tas y aspectos reproductivos. La estimulación de este nú-
cleo en algún momento de la etapa estrogénica adelanta el
pico de la secreción de la hormona luteinizante en las hem-
bras. Asimismo, lesiones provocadas en el BSTM de los
machos daña su patrón de cópula, ya que tienden a incre-
mentar el número de intromisiones para poder eyacular.

Algunas de las diferencias que se han demostrado en este
núcleo son: el volumen del BSTMP es mayor en ratas ma-
cho que en las hembras, además de que también tienen más
neuronas en esta área. Por otro lado, el BSTMA de las hem-
bras tiene un volumen más grande y el número de neuronas
es mayor que el de los machos.35,38

Núcleo basal del tracto olfatorio accesorio (BAOT)

El BAOT recibe fibras nerviosas del BOA y el Me. Asi-
mismo, envía proyecciones recíprocas al BOA, al núcleo
amigdalino cortical posteromedial (MPCo) y al área preóp-
tica medial (MPA). Se ha observado que lesiones en este
núcleo aumentan el comportamiento materno en hembras
vírgenes y en rata macho. En cuanto al dimorfismo sexual,
el BAOT del macho tiene mayor volumen y más neuronas
que el de la hembra; la orquidectomía y la androgenización
realizadas el día del nacimiento revirtieron este dimorfismo.
Se ha demostrado que la presencia de testosterona en el
macho durante el periodo postnatal es necesaria para indu-
cir mayor número de neuronas que las hembras en esta área
del cerebro.38,39

Amígdala medial (Me)

La Me es un núcleo cuyas neuronas tienen receptores para
estrógenos y andrógenos. Las lesiones provocadas en éste
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suprimen la conducta de copulación en los machos. La abla-
ción bilateral de la Me incrementa la latencia de la eyacula-
ción. La estimulación de la amígdala induce la ovulación en
las hembras, mientras que la misma estimulación en el com-
plejo corticomedial incrementa la lordosis. La Me presenta
dimorfismo en el volumen del núcleo de las neuronas, pues
en las hembras es mayor que en los machos, sin embargo, el
volumen total de la Me es mayor en estos últimos.34-36

Existe evidencia de la importancia del sistema olfatorio
principal (MOS) en la activación de comportamientos sexua-
les y agresivos. Se ha demostrado que las neuronas que se
encuentran en el APOM y que secretan LHRH reciben seña-
les (orina de hembra) que llegan desde el epitelio olfatorio
principal y la liberación de esta hormona hace que se secrete
LH de la hipófisis. Otro fenómeno relacionado con el MOS
y su importancia para la conducta sexual es que los machos
anósmicos sin experiencia no pueden llevar a cabo la inves-
tigación, la monta e intromisión a la hembra, y cuando son
expuestos a otros machos extraños no pueden iniciar una
conducta agresiva. Estos datos claramente ilustran la impor-
tancia que tiene el MOS en identificar la presencia de ma-
chos y hembras y en el despliegue de comportamientos agre-
sivos y sexuales.40

Considerando que el número total de neuronas y su pro-
porción relativa en diferentes áreas del sistema vomeronasal
parece influenciar la conducta sexual y que los machos tie-
nen un mayor volumen de neuronas que las hembras, se pue-
de concluir que este patrón de dimorfismo es común y es el
que permite que se inhiban ciertos patrones conductuales
femeninos como la lordosis y de cuidado de crías en los
machos. Resulta importante mencionar que las hormonas
sexuales promueven el desarrollo del dimorfismo sexual en
ambos sexos y en etapas críticas de la vida.38

El papel funcional de las feromonas en la conducta sexual
en humanos ha sido objeto de controversia. En los últimos
años se ha comprobado la existencia del órgano vomerona-
sal en mujeres y hombres. Sin embargo, no todos los inves-
tigadores están de acuerdo en que el OVN detecte feromo-
nas. La densidad de neuronas en el OVN es muy escasa, y
aún no se ha logrado trazar las conexiones neurales desde
este órgano hasta el cerebro, lo que ha llevado a algunos
científicos a la conclusión de que el OVN es un órgano ves-
tigial. La evidencia muestra con claridad que la fisiología
reproductora humana está afectada en cierto grado por las
feromonas, pero probablemente estas señales químicas sean
detectadas por el sistema olfativo principal y no por las cé-
lulas del OVN.40

Hipotálamo

El hipotálamo corresponde al 0.3% del total del cerebro
y, entre otras funciones, participa en la regulación hormonal

y representa una interfase anatómica y funcional entre el
sistema nervioso y el sistema endocrino; de hecho, la mayor
concentración de receptores para hormonas sexuales (an-
drógenos, estrógenos, y progesterona) del cerebro se encuen-
tran en el hipotálamo. Es tradicionalmente conocido como
el centro ejecutivo de funciones homeostáticas del cuerpo
y, en adición al control de hormonas (sexuales y no sexua-
les), regula patrones de hambre, sed, sueño, temperatura, res-
puesta inmune y conducta sexual.41

Como es de imaginar, la estructura del hipotálamo es
compleja tanto en términos neuroanatómicos como neuro-
químicos. Se extiende en sentido posterior desde la lámina
terminal hasta un plano vertical que pasa por detrás de los
cuerpos mamilares y desde el surco hipotalámico hasta la
base del cerebro, debajo del III ventrículo. Esta parte ante-
rior de la región se denomina área preóptica.

Se puede dividir en sentido AP en región quiasmática
(supraóptica), tuberal (infundibulotuberal) y posterior (ma-
milar), y en sentido mediolateral en zona periventricular,
intermedia (medial) y lateral.

La zona intermedia contiene los núcleos mejor diferen-
ciados: paraventricular (NPV) y supraóptico (NSO), gru-
pos nucleares que muestran dimorfismo sexual. El área
preóptica (APO) fue la primera región en describirse como
sexualmente dimórfica y continúa siendo uno de los ejem-
plos más claros de dimorfismo tanto en animales de labora-
torio como en humanos. En ratas, a ésta se le conoce como
la porción medial del área preóptica (APOM) y en huma-
nos como el núcleo intersticial del hipotálamo anterior-1
(INAH-1), éste se ubica entre el NSO y el NPV. En adición
al INAH-1, se han descrito INAH-2 y al INAH-3 como re-
giones dimórficas.42 Se ha determinado que tanto niños
como niñas en esta área cerebral poseen el mismo número
de células al nacer y que este número aumenta exponen-
cialmente hasta los 4-5 años de edad. La cantidad de célu-
las permanece constante hasta la pubertad, pero en el caso
de las niñas un gran porcentaje de éstas muere. Un análisis
morfométrico del INAH-1 reveló que su volumen es dos
veces mayor en hombres jóvenes, en comparación con
mujeres, y que contiene el doble de células. En este núcleo
se encontraron, además, receptores de andrógenos y estró-
genos más afines a sus sustratos en los machos. Los INAH-
2 e INAH-3 también son más grandes en machos que en
hembras.43 Se ha propuesto que la homosexualidad surge
como resultado de una «interrupción» de la interacción
entre el cerebro y las hormonas sexuales. El estudio de
estructuras directamente relacionadas con la identidad de
género llevó al análisis de la porción central del núcleo
cama de la stria terminalis (BSTc): núcleos de tamaño co-
rrespondiente al de una mujer fueron encontrados en hom-
bres homosexuales. En investigaciones similares se encontró
que el número total de neuronas de somatostatina en el
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BSTc de una mujer homosexual era similar al número en-
contrado en hombres.44

Algunos autores plantean que la interacción entre el ce-
rebro en desarrollo y las hormonas sexuales influye sobre la
diferenciación sexual, y que los homosexuales masculinos
tienen un hipotálamo «femenino».45 La evidencia anatómi-
ca a favor de tal posibilidad es objeto de controversia. Swaab
y Hofman46 no hallaron diferencias del SDN-POA entre va-
rones homosexuales y controles heterosexuales, pero su aná-
lisis morfométrico mostró que el núcleo supraquiasmático
de los varones homosexuales era casi dos veces más grande
que el de los heterosexuales. Según Le Vay,47 el INAH-3 es
más pequeño en los varones homosexuales y en mujeres que
en los varones heterosexuales.

La comisura anterior es alrededor de 12% más grande en
mujeres y la adhesión intertalámica (masa intermedia), una
estructura gris que cruza el tercer ventrículo entre los dos
tálamos, está presente en más mujeres (78%) que en hom-
bres (68%). Algunos estudios sugieren que las diferencias
encontradas en la comisura anterior están en buena medida
determinadas por la presencia de testosterona durante la eta-
pa perinatal.48

Las diferencias estructurales se van modificando con la
edad, los cambios parecen deberse tanto a la edad per se
como a cambios en los niveles de hormonas sexuales. En
hombres, la mayor disminución de células en el APOM se
observa entre los 50 y 60 años. En mujeres de alrededor de
70 años la muerte celular es prominente, cae hasta valores
de 10-15% del número hallado en la infancia.43

En cuanto a las diferencias funcionales encontradas en el
hipotálamo, aun cuando el número de neuronas que produ-
cen vasopresina en el núcleo supraóptico (NSO), parece ser
el mismo en ambos sexos, los niveles plasmáticos de esta
hormona son mayores en hombres. Esto se explica por la
mayor actividad que presentan las neuronas del NSO en
hombres jóvenes comparada con la de mujeres.49

El progresivo aumento en el tamaño de las neuronas del
NSO parece estar correlacionado con el incremento del peso
corporal, así los individuos (hombres) con cuerpos más pesa-
dos requieren mayor cantidad de hormonas que aquéllos con
cuerpos más pequeños (mujeres). A lo largo de la vida, la
actividad neuronal en el NSO incrementa gradualmente en
mujeres, mientras que en hombres permanece estable. Éste es
un ejemplo del sistema hipotalámico que no presenta diferen-
cias estructurales sino puramente funcionales.50 Otro ejem-
plo de dimorfismo sexual, basado en el efecto activador de las
hormonas sexuales, fue encontrado en los cuerpos mamilares
(CMB), que muestran receptores para andrógenos con mayor
avidez por los mismos en hombres que en mujeres. La estimu-
lación eléctrica de esta área en monos induce la erección.

En estudios recientes se encontró que esta diferencia se
debe por completo a la cantidad de andrógenos circulantes en

la edad madura. Estos datos apoyan la idea de que el dimorfis-
mo sexual encontrado en las estructuras del hipotálamo se
relaciona con los niveles circulantes de hormonas sexuales.

Es inevitable preguntarse ¿Qué implicaciones tiene que
el área preóptica de los machos sea mayor que el de las
hembras?

Ya que teóricamente no existe una correlación lineal en-
tre el número de neuronas de un circuito y su capacidad
funcional, se desconoce si diferencias en tamaño reflejan
diferencias cualitativas y/o cuantitativas en términos de fun-
ción neural.50 La estrategia experimental más utilizada para
conocer la participación de un núcleo o región cerebral en
un contexto funcional es la lesión quirúrgica o química. Así
se ha demostrado que el APO es esencial para la expresión
de la conducta copulatoria en la rata macho.51 En las ratas
hembra, el área preóptica se ha relacionado con la conducta
sociosexual y como región con influencia inhibitoria sobre
la lordosis.52 También se ha determinado el rol del APO en
conductas sexuales en primates: En machos, el APO está
asociado con iniciación de la cópula, erección del pene, y el
periodo refractario después de la cópula.

Núcleo ventromedial del hipotálamo (NVM)

En animales, este núcleo se relaciona con comportamien-
tos sexualmente dimórficos, incluida la reproducción, y es
un blanco para los esteroides sexuales en la secreción de
gonadotropinas, la lactancia, en conducta agresiva y de
orientación sexual.1

Existen reportes que indican la existencia de marcadas
diferencias sexuales en el NVM de las ratas, donde el tama-
ño de este núcleo aparenta ser significativamente más gran-
de en machos que en hembras, pero el número de neuronas
es mayor en hembras que en machos. Aun así, el caso del
dimorfismo sexual en el NVM es interesante porque no se
debe tanto a diferencias en tamaño o densidad del núcleo
sino a la complejidad estructural de las neuronas: la densi-
dad sináptica es mayor en machos que en hembras, y aún
más interesante, el número de contactos sinápticos en la rata
hembra varía a través del ciclo estral (el equivalente al ciclo
menstrual en la mujer).49

El dimorfismo del NVM está claramente controlado por
las hormonas sexuales, y en el caso de las hembras es regula-
do a lo largo de los ciclos hormonales; en hembras de prima-
te, la actividad neurofisiológica del NVM está sincronizada
con la cópula. La actividad metabólica de las neuronas del
NVM depende de la edad y el sexo, siendo mayor en hem-
bras en edad reproductiva.53

En ratas, las hembras expresan receptividad sexual por
medio de una respuesta refleja que se conoce como lordosis,
esta conducta se ve mediada por altos niveles de estrógenos
y progesterona que tienen sus dianas en el NVM.1
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El NVM está implicado además, en la secreción de GHRH
y somatostatina en ambos sexos, sin embargo, su patrón se-
cretor varía de acuerdo al sexo: en estudios realizados in
vitro, se ha demostrado que las ratas macho secretan mayor
cantidad de GHRH que las hembras. Este patrón de secre-
ción relacionado con el sexo depende de la exposición por
el hipotálamo a hormonas gonadales tanto en el periodo
neonatal como en la vida adulta. Por ejemplo, tanto en ratas
macho como hembras gonadectomizadas, la administración
de testosterona y dihidrotestosterona produce un aumento
de los niveles de GHRH en el VMN del hipotálamo. En cam-
bio los estrógenos, que no afectan los niveles de GHRH de
ratas hembra ovarectomizadas, reducen los niveles de GHRH
y de su RNAm en ratas macho.54

Conducta parental

La conducta parental constituye otro ejemplo de dimor-
fismo sexual y claramente encontramos que las hembras y
los machos de distintas especies muestran conductas dife-
rentes ante el nacimiento de su progenie. La mayor parte de
la investigación sobre la fisiología de la conducta parental
se ha centrado en la conducta maternal, aunque en la actua-
lidad existen diversos grupos estudiando la conducta pater-
nal en machos de diferentes especies.55 Las hormonas que se
han relacionado con la conducta maternal son la progeste-
rona, el estradiol y la prolactina.

En diversos estudios se ha demostrado que uno de los
estímulos que induce a la rata hembra al cuidado de sus crías
es el parto, así como el propio el paso de las crías a través del
canal del parto. Los roedores hembra comienzan a cuidar a
sus crías tan pronto nacen sin olvidar los efectos provoca-
dos por las hormonas presentes.

Aunque las hormonas no son esenciales para la activa-
ción de la conducta maternal, muchos aspectos de ésta son
facilitados por las mismas por ejemplo la construcción del
nido en ratas que se observa facilitada tanto por la progeste-
rona (durante la gestación) como por la prolactina (después
del parto).55

Además de su papel en la conducta de construcción del
nido y en la conducta maternal, la prolactina desempeña un
papel clave en la lactación (que es otro ejemplo de dimorfis-
mo en los mamíferos). El papel de la prolactina en la lacta-
ción es la función más estudiada de esta hormona.56

Como otras hormonas, la liberación de prolactina está re-
gulada por el hipotálamo y tiene un patrón de secreción pul-
sátil. Los patrones de secreción varían con la hora, el sexo, la
edad, la fase del ciclo reproductivo, el embarazo, la lactancia
y la edad. Las concentraciones de prolactina son mayores en
hembras que en machos como resultado de los estrógenos. En
el ciclo menstrual, el pico diurno de prolactina es más pro-
nunciado durante la fase lútea que durante la fase folicular.57

El estradiol juega un papel estimulante importante en la
síntesis, almacenamiento y secreción de prolactina, sus efec-
tos sobre la misma dependen de la duración de la exposición
y del sexo. El estradiol actúa directamente sobre la hipófisis
para estimular la síntesis y almacenamiento de prolactina.

Diferencias sexuales en la clínica de las enfermedades

Los avances en el conocimiento del dimorfismo sexual
cerebral han ayudado a comprender particularidades fun-
cionales, además de su posible influencia en la conducta y
en las diferencias sexuales clínicamente evidentes en las
formas de expresión, evolución, pronóstico y respuesta al
tratamiento de las enfermedades mentales.56,58

Se ha señalado que en la mujer existe un predominio
funcional del hemisferio izquierdo, que está especializado
en el lenguaje y procesamiento de la información en deta-
lles imaginativos.59 En contraste, posee muy poco sentido
pictórico, geométrico y espacial, capacidades que corres-
ponden al hemisferio derecho, que es el predominante en
hombres.

Los hombres realizan mejor que las mujeres las tareas
viso-espaciales, y las mujeres llevan a cabo las tareas verba-
les mejor que los hombres. Los varones superan a las niñas
en la capacidad de razonamiento matemático avanzado.

Las mujeres presentan menos lateralidad para determina-
das funciones y padecen con menor frecuencia trastornos
del desarrollo asociados con el hemisferio izquierdo, como
por ejemplo, los trastornos del lenguaje.59,60 Se ha visto que
tras lesiones del hemisferio izquierdo en la infancia, las fun-
ciones relacionadas con el lenguaje parecen transferirse al
hemisferio derecho más rápido en las niñas que en los varo-
nes. De hecho, la dislexia y los trastornos en el aprendizaje
de la lectura son mucho más frecuentes en varones.61

En los hombres, en cambio, la función cerebral parece
estar más lateralizada. Hay evidencias de que las mujeres
utilizan tanto el giro frontal anterior izquierdo como el de-
recho en el proceso de fonación, mientras que los hombres
sólo utilizan el izquierdo. Esto explicaría que las mujeres
superen a los hombres en fluidez verbal y velocidad de lec-
tura.62 Los hombres, en cambio, son superiores en el razona-
miento, la captación de las relaciones espaciales y en las
habilidades motoras dirigidas a un objetivo, destrezas que
corresponden al hemisferio derecho.

Dado que la mayoría de los estudios se ha realizado en
animales, sobre todo roedores, debemos relativizar el valor
de la proyección clínica de los resultados experimentales
obtenidos.

La incidencia de la enfermedad es igual entre hombres y
mujeres, pero existen importantes diferencias de género en
la expresión clínica, en el curso, en la evolución psicosocial
y respuesta al tratamiento.
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Se han encontrado diferencias sexuales en la expresión
de casi todas las enfermedades psiquiátricas, por ejemplo,
los trastornos depresivos son dos veces más frecuentes en la
mujer; sin embargo los bipolares tienen tasas similares en
ambos géneros.63

Existe alta comorbilidad entre los trastornos depresivos
y de ansiedad, así como entre éstos y las situaciones de es-
trés; en ambos se halla implicada una alteración del funcio-
namiento del eje hipotálamo-hipófisis-adrenal. Existe evi-
dencia de que la respuesta al estrés es diferente en el hombre
y la mujer.

En cuanto a la esquizofrenia, algunos estudios han mos-
trado que los síntomas positivos, como delirios persecuto-
rios, alucinación acústica verbal, y alteraciones afectivas
como la disforia son más comunes en las mujeres, mientras
que síntomas negativos como el aplanamiento afectivo y el
retraimiento social tienden a ser más marcados en los hom-
bres. La enfermedad comienza más tarde en las mujeres, y
tiene una mejor evolución.64,65

Los trastornos por abuso de sustancias aditivas y alcohol
muestran actualmente un aumento en la población femeni-
na, así como un efecto más deletéreo en la mujer que en el
hombre, tanto del punto de vista biológico como psicoso-
cial.66,67 Los trastornos alimentarios son más frecuentes e
invalidantes en la mujer.

Las crisis epilépticas son más comunes en varones que en
mujeres. Una de las áreas implicadas en esa susceptibilidad
es la sustancia nigra reticular. Algunos estudios evidencian
la existencia de diferencias de género entre las neuronas de
la sustancia nigra reticular, sobre todo vinculadas con el
sistema GABA.

Los nuevos avances van permitiendo ahondar en el tema
y explicar en parte las diferencias clínicas que se observan
entre hombres y mujeres, tanto en las conductas normales,
como en la presentación clínica y evolución de las diferen-
tes enfermedades, sobre todo las psiquiátricas.
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