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RESUMEN 

.'>t: llrt üu~ct·i1.:.w que <lur.~nr.~ e.L cit:lu mensLl."Ud1 .1.tqtHldS mujere~ 
experimentan cierto gr~do d~ irritabilidnd, ansiedad, depresión 
y malestar fi~ico prin~.i.µulmente en las etupas premenst.rua1 y 
menstrual. Los estudio~ ~ue l1an rclac1or1ado los niveles 
hormonal e!:: -...-.. .1 e~ c~:-::bic~ en el c:;tJ.:k: de 5.niwo :;or: 
inconsistentes. Estos ~studioo han recibido criticas 
metodológicas, por lo cual es ncces~rio busca~ pur~mctros 
psicofisiológicos m~s objetivos. 

El an~llsis de Ja correlación entre diversas zonas co1:tica~ ha 
moGtrado ser muy ütil parn cstudiur diversos prcc~sos 
neurofisiológicos. Se lw visto que .lo corre.li1ci6n es riayor en las 
mujeres que en lo5 hombre~ y que carnbiti dP. un eStildO f i3iológico 
a. otro. Este tipo de- análisis na ha sido aplicado paru estudiar 
los cambios que ocurren durante el Giclo menstrual, por lo tanto, 
podria ser un pilr<'ir:icti.-o sensible u la acción dP. las hormont\S 
gonadalcc ~obre el sistema ncrvioco central. 

En el presente estudie se plantea l~ hipótesis de que durante el 
ciclo menstru<ll en lu mujer se observarán carnhios en la 
correlación intcrhcmisf(>ri.C"'a (CORTrlTER) e intrahe.misférica 
(CORINTRA) de la actividad e::léctrica cortical (EEG}, además de 
los cambios en 1<1 potencia absolutil (PA) y relativa (PR). 

Participaron 9 volunt'lrias. Se registró Bl EEG en reposo con 
ojos abierto::i y ccrrndos cae.ta tercer d1a dur¡inte un ciclo 
menstrual completo ( 12 Gen iones). Se colocL\ron los electrodos t.in 
f'), F'4, (', ('.1 Pl P4 ni v n? ¡.-""'-f'"'¡.- l rl..-.c: l;:,. nrco·L~ 

ipsi li'ltP.ri'll - Se cnpt:urÓ la ~cñaJ cñ } in~r:t ,..n una cor.ip11ttJdo=a t:i[..n 
Pe. a trn.vés de un convPrtidor an.--.lóqico/di9iti".l f!P n r.ontdf\s, 
con 12 bits de re5olución. Se tomaron 10 mucstrns libres de 
artefactos con una duración de 2.56 seg {256 puntos) y se utilizó 
un intervalo de muestro de B mseg entre un punto y otro (125 
!lo). 

~~~~~r1f;~A:-~~~ ~?ºt~ªd~ T~~;~ =~ ~;[~=~:~;:-~~~~~~. d;r~~;c =;~~~= e~~:a1~ 
ovulación pa.r<l todas lns band-i.s. 

Ln PR mostró que l~.., contribución propor-cional de cada banda 
fue distinta en !~s difcrentas etapas del ciclo mer1strual. 

La correlación interhcmi.sfCrica fue mayor durante la ct.:ipa 
po~•t-ovulatoria y menor en los per.iodos prcrn:cn5truul y menstrual 
para las bandas de Theta, Alfa l y Betü 2. 

La corrclución intrahu;;isfé::::-ica de las bandus de Delta y Beta 
fue mayor durante el periodo prcmenstrual y menor en la 
menstruación. En 'rheta y Alfa fue m;:iyor d11r;:inte el periodo pos"t
ovulatorio y menor ún ld ovulación. 

Los reoult~dos obtenidos en ente tr¡tbajo indic~n que exiDtcn 
cambios en lz1 activid.-id e)QctrcPfit.:(~t.-lloqr."'i.fic:t t<.into en l<'l 
CORIUTEH y la. COHIN'I'Rl\, cor.1.'.) en la p¡, y PH. Los cumb.:o~. en la 
correlación, sugieren que la~; rf2laci.oncs funcionales 
interhemist"órica~ como 1ntr.:i.hcmi:Jté-rici":lG del CEG cambi.:ir'I dur.:thte 
la etapa lútea, probc1blcmcnt~ rel.::lC.ion.'ld<ls cor. lot> niveles de 
estró~enos y progostcronu. 
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IH'rRODUCCIOll 

-··--A----- •• -~·--•··-----•· .............. ~':1-··~.... 1 t-'- .... .,, ................................. , 

sobre estructurils del s i~~cmu ncrv ioso central, cuy ... 1~; efectos 

tanto facilitdtorios cono ir1hibitorios reflejar. C:l la 

ac!:ividad elcctroenccfa_j_ográfica, la cual muestra variaciones 

durante el ciclo menstrual. Estas hormonas no solo influy.an sobre 

la condt1cl~ sexual y reproductiva, si~o tambión sobre ln 

emoci"')nal qui"! muostra car:ihio;,. ciclicos duranrc el ciclo 

menstrual, particularmente en las etupus premenstrual y 

menstrual, En estos periodos, huy algunas mujeres que muestran 

trastornos premenstru;.ilcs los cuales pueden ser mínimos y q11e no 

requieren de atención :nédica, pero en otros casos son tan 

severos que inchwv rl;;!quiercn de hosµitali.i.ación. 

La caus.:i de los cilmbios en el estado de áni:no ha sido 

atribu:tla a la acción Uc las hormona~ sexuales, sin embarqo las 

teor1as que se han propuesto son inconsistentes y 

contrad1ctor1as, prob~blcrncn~c ~eb1do a problemas metodológicos, 

por lo cual, lu ac-::ión de r.stas hormonas sobre la conducta 

emocional aún no es cl.::ira. 

Dada la complejidad del fenómeno, de los problemas 

metodológicos 'J la dif icult<J.d para c&tudiar el sustrato 

ncurofisiológico que involucrado en los trastornos 

necesario contar con parámetros 

psicofisiológicos qu12> permitan anal izur objeti Virn1ente los 

cambios que ocurren durante el ciclo menstrual. 

UnLl de las técnicas fisiológJ.cas que se hd utilizüdo para 



estudiar o roan i7.aci.6n funcion,:i.1 del SNC es la 

electroen-:cfalografia (EEG}, que consiste en registrar la 

actividad eléctrica cercbrtd. Estd técnica ha sido aplicadd para 

estudL:u.- les S:ilmbios en el sistemu nervioso cc:1trd.l (SNC) durante 

el ciclo menstrual; ai1nq11c existen pocas investigaciones al 

re3pecto, los resulta do!". que se han encontri!.do mucst:.ran que la 

frecuencia y la potencia del EEG carnbi.:ir: durante el ciclo 

menstrual. 

En le!: '.1.':l.!.i::.::do el .:!n."!lisis 

coher(>ncia o corz:elución p.:irél estudü1r l<l rclución funcional 

entre zonas corticales, suponiendo que entre mayor sea el valor 

de la correlación más scmej;,,nte será la actividad EEG entre 

diferentes zonas cnrcbralcs. Se ha demostrado que el grado de 

..... vtLt;.".idc.iún t.:ctmU.in U\:! un ~t:.LdÜo L.itiiu.ióyit:o d ot.ro, iu euct:i.. i1d 

pcr>:ütil..io Ui..:.cr:Laü:. .. u· ::....:.:..; c.ir.obloJ ..:a 1'..1. ocy •. n1i .. :<lci...)1: :Cunciunal 

que acompañan a cada e::;tado. Es posible que durante el ciclo 

menstrual no solo cambie l~ ~ctividad EEG que se refleja en la 

potencia, sino t~mbién las relaciones funcionales entre las zonas 

corticales y que se pucdun rüflcjar en la. correlación 

interhcmisfórica (zonas corticales entre los dos hemisferios) e 

intrahemisfórica (zonas cortical~s entre un mismo hemisferio). 

El objetivo del r1r~sent~ c~tudio es i11ve~Ligar los cambios en 

la correlación del EEG durante el ciclo menstrual de la mujer. 

Este tipo de a.nillisis no hi1 sido aplicndo para (~stuoiar aicho 

fenómeno, y es poGiblo qua nos prop0rcionc info~mdción acerca de 

etapan del ciclo ~onstruul. 

En la tesis so moncioniln los 0fectos de las hormonas qonadalos 



sobre f':'l r;uc, sohrc>- orr;1!1 "onduct.;s que se re.? lacionan 

dircct.'lrr.entc co11 l;:i sexual .:i.sí como 1.or: efectos sobre la conducta 

emocional y las teorii.l.s que se han propuesto para explicar los 

'También se h.::icc una breve dcscr ips:.:ión de los aspectos 

b.!i~~icos de la actividad ZEG, a.si como una 1:-cvisión de los 

trabajos que se han realizado para estudiar los cambios en la 

elcctracncefñlografla rélucicnados con el ciclo menstLual. 



CICLO Mt:NSTHUAL 

A). HORMONAS SEXUALES 

r.as hormonas .scxua les femeninas (estrógcnos y p!:'oge~terona) 

ne producen principulmente los ovarios y btljo su infl11cncia el 

aparato reproductor femcni110 oufrc cambios clcllcus regulares 

cuyo rasgv más evidente e.s el sangrado men!1trual que ocurre como 

consecucnciü del c,:imbio en } ,\ I7tuco5a Htel: ina. La duración de 

estos ciclos os variable en las mujeres, pero en promedio o~urrn 

cada 28 dla3 desde al inicio rln tin pPr!nd0 !~~nstr~a! ~! cc~icn:o 

del siguiente, lo largo de los cuales pueden obsP.rvarse 

modificaciones ciclicas en los ovarios, ~l útero y la vagina. 

El ovario contiene numerosos folículos primordiales, cada 

uno contiene un óvulo inmuduro, y ctur~nte los primeros dias del 

.:.:!. -... .... c-.....: ... ~c11;,,_u Üc unu Ue e.i.i..os y J.dS 

Aproximadamente, on el 140 dia del ciclo, cuando al foliculo está 

lo suf.i...,;.it!ntementc maduro (tollculo de Graaf) éste se rompe y C>.l 

óvulo es expulsado hacia la cnvid.:ld abdominal, proceso llamado 

ovulación. El óvulo es recogido por los extremo~ de las trompas 

de Falopio y tr~nsporr.ado ul útero. El folículo roto se llena de 

sangre y las cólulils de la. capa gr<1nulo~:;a y de la teca del 

revestimiento folicular empiezan <1 proliferar, y le. sangre es 

reemplazada por las célula~;. lútea!-; llenas de lfpido.s, de color 

amarillento, gue forman el c\1crpo lúteo. Las células lúteas son 

las que secrcta11 los estrógeno~ la progc!Jtcrona (Midglcy y 

c..:ols., 1973; Ganonq, 197G). 

Si no ocurre la fecundnción, el cuerpo \ú.t~o empic2.a a 



degenerarse aproxirnadamento cuatro dias nntes de la si gu ientc 

tas fluctuaciones c1clicas de esta~ hor;11on.:i:;; en un ciclo de 

2R dtas se pueden v~r l.l f iqura 1. Después de la 

menGtruución, len nivele:> plasmáticos de '3strógcno~~ elevun 

alcanzando un pico r~l dL1 14, c.:::ir:.n y vuclvt'~n a s 1Jbir de nuevo 

hacia el dia 20 paril dismjnuir durünte el periodo pt·crncnGtruul. 

En cambio, los nivele!". de preq•~stcrona son bdjos durante la 

primera mit.:.:.d del ..;ic1o, !il~ inr;reme!ltar. después de la ovulación 

y dlcanzan un Vdlot· m[.x1mo .1lrl;;'(i1..-!Uut: Üt.:l J.1.'1 :'.ü pc:1..t.d ue~L:enUe.c 

bruscamente antes de la rncnstruilció11 (Midglcy y cols., 1973). 

El endornetrio tambi~n sufro cambios C[t:licos relacionados 

con la influencia de l<.'s horr.ionas gona.dalcs. Jl.l final de la 

menstruación todas lu.s capas dc-.:1 cndomctric, excepto las 

}.Jrofundas, se han desprendido. Bajo la influencia de los 

estrOgenos el rollculo en cte.sil.rrol lo aumenta r:'.t.p1d."l.monte en 

grosor en el periodo comprendido entre el quinto }' decimocuarto 

dla del ciclo menstrual. Las glár,dulas uterinas crecen de 

longitud !Joro no producen sccroc ión. Estos cdmbios del 

endomcntrio se llaman prolifcrat.ivos y il esta parte del ciclo 

menstrual a veces se lo denomina fase proliferativ~. Después de 

la ovulación las glándulas del endomctrio secretan activamente 

estrógenos y progestcronu, se enrollan y se d0blan bajo la 

influencl.a dü los P.Strógenos y de la progesterona provcnicntc!:i 

del cuerpo lüteo. E~t.N; ~;on lo!"; c<Jr.ibios :..ccretorios o 

progeatacionalcs y este periodo recibe ni nombra de fu.:.;c 

lúteo sufre regresión, el apoyo hormonQl del cndomctrio es 
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Fjg. 1. Niveles plttsm.atu:os de estrogErnos y prcgestfi!ron.:. 
durante el ciclo m&ns;trual (HodJFJC~"ldc1 de Fer1n >" coJ:s •• 
197::5). Se JndicMn los perloaos E?n qLle so dJvJdi(I e-1 c .. 'clo 
menstru,11: Post-menstru.al (PONJ. Ovt1l.r:tor10 (OVUJ, Post-
ovLlla'torio fPOVJ, PremenstrLli'!l fPR/'1) y NQ"nr;trwd t'NENJ. La 
Faso FoJ1cLtlar comprende J.,15 et,1pas PON hil!:;'t.ñ .. 1ntt.."'!i' de Ja 
DVU; li'! f.ase lut-·a ñbilrc.,1 J.,1s. ¡;ptap .. 1s POV y PRN. 
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retiro.do, las arterias espiralcf; r..JÍli\t<1n 

nccrótica::: se rompen unu por una produciendo un<l hcmorr<iqia, 

las arterias espirdlcs prcscntar1 de nuevo constricción y un nuevo 

endometrio ::;e r.;::!generu a p<J.rt1r de l•lS capd:...> b..isales. La duración 

promectio del flujo rncnstr~~l es de cinco dias. 

Tambión bajo la influencia ele los estrógenos, el epitelio 

vag5.nal se co~nifica y p11eden idcntificarnc cólulas epiteliales 

carnificada~ en los frotis vaginalos. En carnb10, con la 

influencia de la progcstcrona. se .sccrct.::i :Jn ffi".)CO viscoso y el 

epitelio prolifera quecfa.ndo infilt.rado por leucocitos. Los 

cambios ciclicos observados en los frotis vuginalcs ::;on 

particularmente bien co1ocidos 

mujer y un ot::-u::::. cc.pccics 

evidentes ~Ganong, 1976). 

l.:l rata, y los cambios en la 

5on similar~s ?~ro no son tan 

8). control Ncuroend6crino del Ciclo Menstrual 

La libcrución ovárica de cstrógenor; y de proge5terona 

depende dircccamcnte de lu <J.cción de lns hormonas gon.:ldotrópicas: 

la hormona follculo e:.:;t1mu1unte liffE) y l~ hurmrn1ct lul!..!lnizante 

(HL) que son secretudus por lu adenohipófi..sis. Lu liberación de 

éstas depende a la vez de la hormona 1 iberadora de hormonas 

gonadotrópi.;a!:> (l!LIHi) producid1.1 por el hipot.~1amo. A través de 

:necanisrnos complejos de ::-ctro.:-ilimcntación positiV:l y iicgativa, 

los nivelc>s de ec-':r.!;gcno~; y de progest.:-r.ona influyen a ~u vez 

snhre 1~ liberación de las hormon~s hipotalAmicas e hipofisiarias 

(fiq. 2). Por lo t.:mto, en la requlaciñn del ciclo menstrual 

participan tanto el r;U;temd nervio!Jo, co:n.o el endccrino y tres 



tipo:; du hormonas: 

1). - Hormona.a efectoras que actúan dirüctamente en nl órgano 

blanco. 

;:¡ .- iiu.t.HhJ11ct:::: 1...t·Oµiccts que cor.tro1cln la slnt:.c:Jl5 y libcrdción de 

las hormonas efectora~. 

J) • - Hormonas l iberddoras, qun son el<iboradas por células 

nerviosas del hipotálamo y qu0 controlan la sintesi5 y liberución 

de las horr.\onas trópicas de lu <1den0hipófisis. 

La hip~fisis o glándula pituit.iria, esta furm3da por tres 

lóbulos que en realid~d son trP.s ór~anos endocrinos más o menos 

separados y que secretan por lo menos 10 hor1ílonus. Entre las 

hor~on.J.s secrutudas por el lóbulo anterior esta ld hormona 

folículo estimulante (!!FE) y la hormona lutcinizante (HL), 

conocidas t:ambión como CJOn.J.dotropinas pnr su dCciór. sobre lns 

gónad.:is. La HFE actúu sincrgicticamcntc con la IIL para aumentar 

el peso ovárico, la muduración del foliculo y promover la 

secreción de estrógeno. Los ~ i t- i ne: nv.;'\r ic0s ¿e acción de c:::taz 

dos ho::-rnonus no se conocen con precisión, pero es posible que la 

HFE actúe en las células granulosuG, en tento que la HL en el 

cuer-po lú.teo (BrUck, 1983). 

El. hipotalamo, situ~dn en la porción anterior del dicncófalo 

tiene conexiones vasculJrcs con cl lóbulo antcrio~ de la 

hipófisÜ• y concxionC'G ncrvioGus con el lóbulo pofiterior de la 

misma. Via los vasos port3-?.ipofi5iar1os, el hipotalamo cnvia a 

ln hipóf üd s la hormona 1 ii:Jerudora de L:l hormon.-1 foliculo 

estirnulunte (HLHi·"L), que uctuul mente 

rcs~onsdble de modular lrt libcrJci6n de la t1ormona luteinizante 

(HL) (Urüc\.:., !.<:"18J). 



Los cstrógenos ;• la progor;terona t íenen efectos sobre el 

aparato reproductor fcme:iino, l.:i re.produ.::ci6n y la conducta 

sexua.i. Pero arJemas, 1 rtG hormor.¡is ::;cxu.:i lt>~• t"2mer.1nas int luyen 

sobre el Sistema Nervioso Centr.:il (StlC) y sobre otro tipo de 

conducti1s entre l,:,,s q•Je :;e incluye lu C:rllocion.:ll. 

A continuación nencion~n br~vcm~ntc las regiones 

cerebrales que son ieceptoras a lils hormonas esteroid.es, 

estrógenos y progestcrona, JU5 si tiofi de acción y sus efectos 

sobre la conducta. 

lsNC 
SL 

Fig. 2. Control J:oJ.:moJJii.l y pl:OCif.SLJS J~ r~trualimentdc:ión 
durante el ciclo menstru~l. Sistema Ne1vioso Central (SNC), 
S.i.stema L1mbico (SLJ, Hipotálamo (11), lldeno·-hipofisis (A-H) 
y ovario (O). 



C) • ITT'ECTOS DE LOS ESTROGENOS SOHRE EL SISTEMA NFJWIOSO CENTRAL. 

L1S estrógcnos naturales son estcroides scc=ecctUu~ p~~ !~~ 

cólulas de l.-1 tecu :intcrn<J de los folículos ovárico:o:, Cllerpo 

lútecJ, pL1ccntu y en pccp.:<.:ií.~w. cantidades por la .::;orteza ~drcnal y 

los tcsticulos. J.n ruta bi os i ntótica implica su formación a 

partir de los ll.ndróqenos. El 17 Bet.::i estradiol es el principal 

~~tr5gcnc ~ccr0~~rln y est~ en equilibrio con la estrena en la 

circula.e iór., la cual postcriormentf" es mctaboli.:ada a cstr iol. 

Las hormonas estcroidt::::: que circulnn en la sangre influyen 

directamente sobre procesos ncurales. Las hormonas marcadas con 

radioactividad penetran rápidamente y con facilidad en el tejido 

nervioso Ut!bÜ~ ._: ~====:::-o:.~ "":."'Jn~nno v de esta forma se ha 

ob:::.ervodo 4u.::: le:::; ,....~trflr1enns 1 ln hormona sexual femenina, se 

concentra en las siguientes regiones del curebro: 

En el diencéfulo, el 0strctUiul 5e =encentra pnrticularmcnte en: 

el área prcóptica medial, hipotálamo anterior medial, núcleo 

vontromedial del hipottllamo, núcleo arcu<lto y núcleo vcntrai 

premamiJ ar. En el tclencéfu lo, el C!.>tr.,diol S(> concentr.:i en 

estructuras que pertenecen ul sistema limbico: nüclco mcdin.l y 

anterior de li:l amigda. la, scptum lateral, tubérculo olfatorio, 

núclcc..; de la e!;triu tcrrnin.-1lis 1 núcleo ventral del hipocampo, 

entre las célulu~:; de lo rugión de l<l bandn de Broca, corteza 

cntorrinal y en la cortezn !Jrepir1torm.c. En el meB.cni.;t".::fulo: en 

la:; por::ionP~ l;iter<'l ·r vcntrm:iedL"ll de lu. sustancia c;ris central 

y cerca del ventriculo. En l.:t formación reticular t<irnbién se l"'l.<3 

localizado c~tradiol nn careado (Pfaff y Kciner, 1973; Ei9enfold 
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y Axelrod, 1965¡ Stump(, 1968; Mlchael, 1965; Ziqmond v McEwen, 

1970; Seiki y cols., 1969). 

Loz estrógenon influyen en el Sistema Nervio!lo Central de 

tres mantcJ:ré\s: 

l. - Actúan como orgi!nizadore:. en la difcrcnci.J.ción sexual de 

ciertas par't.cs del c~rcbro durante el periodo critico 

embrionario. 

2. - En la vida adulta producen el estado de estl:'a que es muy 

claro y manifiesto en muchoo animales. 

J.- Como ya ne mencionó antcriorrncnt~, p.:irtir.ipan en la 

rctro.:dirncntación del :JÍ!lternu de control que regula la secreción 

de las gonadotrcpinao por la pituitaria anterior. 

Para localizar el sitio de acción de lus hormonas esteroides 

.......... ..4 ............ ,.. --··--·---- i.1011 

desarrollado di Vf>l"S,\,;. t-f~r.n i r~p,s Y 

técnicas M5s utilizadds h.:tn sido: el implante de pequeñas 

c;:i.n"t.id.::ld2:;. da horrucnC1 .Ji.ct:!1...:L~rn1enle sobre est.ructur.:is ccreLrü.les, 

lesiones especiíic<ls, nstimulución eléctrica, re<Jistro de la 

actividad unitaria y multiunituria y de la actividad eléctrica 

cortical (EEG) en rcyioncs cerebrales especificas. 

En estudios realizados hdce años, se cbser\"ó que el área del 

hipotálamo anterior y región prcóptica eran los principales 

sitios de acción de los cstrógenos. El 17 Beta estradiol 

implantado en cst~s regiones e11 rata~ y gatos hembras 

ovaricctomizada:; i.ndujo conduct<:. de estro y suprimió la 

l i bcración de gonudotropin<l5 por la pituit:ari<l (Lisk, 19fl7¡ 

Michael, 1965). La impb.ntación intracrancal de benzoato dP. 

estradiol en el 4rcu ventcomcdial del nücloo arcuato, del 
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hipot~lamo anterior y del área prc6ptica en co~ejillas de indias 

ov.:,riPrtomi Zñdas facilitó la conducta de estro, pero los 

implant2s en el 1."'.erebro medio no la facilitaron (Morin y Fedcr, 

1974). En la rata, la aplicación de eotrógenos en el área 

prcóptica, el hipot~lamo anterior bdsal, la amlgdala baso 

i.ateral, la hubónulu y ~l 5epturn también f~cilitaron lu 

conducta de lordn~i~ (Donncr y cols., 1968; Lisk, 1962; Rodgers y 

Law, 1968). 

La estimulación eléctrica del hipotálamo, del área preóptica 

m~di;:i.l y del ;:(!ele-:- ~:r•i~tn induieron la cvulación t.m ratas. 

(Tcrasaw~ y Sa:,.;rycr, 1969). 

Linccln {1967), estudió los efectos de los estrógenos en la 

actividad unitaria de las nc\lronas del hipotálamo, septurn y área 

preóptica Qnte diversos estiroulJs en ra't.as ovariectomizadas y 

-· - -····"'- -··~ U>J_,._.,. •....., '1-- • •• 

porcP.nt<1 ic de respuestas 

inhibitorias al dolor, fr1o y estimulación cervical, mientras que 

en el scptum ~e decrementaron. E11 ~i ~rea prcóptica, la 

actividad unitaria mostró igual número de respuostas inhibitorias 

y excitator.ias. L<.J. mayoria de la5 neuronas mostraron excitación o 

inhibición .:intc los estimulo~:; presentados. Estas respuestas se 

relacionaron con cambios en la ~ctividad eléctrica cortical (EEG) 

de lü. corteza frontal, por lo Cllill sugirió que hubo cambios 

qct1eralizados en la excitabilidad cerebral. El EEG consistió en 

ondas lentas de tlmplitud alt~ y cu~ndc se aplicó 1'] estimulo, el 

patrón del EEG canbió ,i uno ctct1vidad de frecuencia alta y de 

b.:ij.:i .:imp 1 i tuc!. E!;tn. ;n1t0;.· conel uy6 q11e los estrógt~nos tuvieron 

efectos diiorrncialcs fiebre l.au respuesta~ nc~ronales del 
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bi}JULéildmO y <ltú St-!pt:.um. 

Beyer y cols. (1974) también estudiaron los efectos de varias 

descarga multiunitaria del núcleo ventro medial del hipotálamo y 

núcleo dorso medial dP.l t~lamo. Los autores observaron que en la 

coneja, la inyección de hormona~ c1e·v6 la presión sangulnt::a 

azociada con activa.ción del EEG y se incrementó 1a actividad 

neuronal. En ld l:at<l, l:i progcstCTrona, la va$opresina y l.:..t 

epincf?:"ina indujeron sincroniz,tción del EEG y un decremento de la 

actividad rnultiunitaria del rtiencófalo. 

En otro estudio, durante la estimulación genital y la 

administración de hormonus también observaron cambios 

electroencefalográfi~os (EEG). La cstimulación genita~ en machoG 

y hembras rhesus inmnduros no produjo ninguna rc::;puc~ta 

espccff ica en el hipotálamo o en el sistema limbico. Después de 

la inyección de estrógenos a laG hcnbras se produjeron cambios en 

el EEG seguidcs de la e~timulución g~nital. El EEG presentó ondas 

ld región 

rostral preóptica hipotalámica dcspuós del quinto di.:i de 

adminjstración. Al decireoterccr dla de aministrar estrógenos 

aparecieron cambios en la región preóptica y en la amigdala y 

después do 7.2 dias aparecieron cambios en lu región preóptica, 

amfgdala y cuerpo mamilar (Chhina y cols., 197~). 

Sin embargo, otros estudios en donde la üctividad u:iitar.in y 

multiunitaria del ~rea medial y dnterior del l1ipota1amo a 

diversos es~fmulo:;, no !JC asoció con cambios en e.l EEG, 

sugirieron que c."l efc-cto de los estr6gcno5 el cerebro e~a más 

difuso. En gatas ovariectorüzad<-is, se observó que lo~ estrógcnos 
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facilitaron la aparición de rospuei:;tas tanto e>!citatorias como 

inhibitorias en la actividad neuronal del área medial y anterior 

del hipot.'.\larno ante estimulas visuales. acú.sticos y táctiles 

mientras que se redujo el nó~cro de respuestas inhibitorias a la 

estimulación vaginal. Adcmés, no se encontró una relación clara 

entre la actividad del EEG y la descarga unitaria del hipotálamo. 

El EEG de mucho~:; sujetos .se caru.ctel·izó por ser de actjvid<l.d 

rápida y de baj:J voltaje esparcida con trenes dn f)Jldas lentas de 

gran amplitud. En l~ formaci6n reticular ~escnc6fal1ca, S& 

observó que las re~pucstas cxcitat.or.ias pl·cdominaron claramente 

sobre las inhibitorias en las hembras ovariectomizadas. En 

cambio, en los sujetos tratudo::; con estrógcnos se observó un 

mercado incrc1ncnto en la proporción de respl·:?sta!i inhibitorias 

particularmente a la P.stimt.l.ición vaginal. Estos res1J!tados 

............. ,;;, ................ _5 __ .,. ____ ~~&-----~~,--~ ....... 
-----<:>-··-~ .... - -- -~- -·· ....... _ -- -··- ... -··~-·· --

respuest:ñ:~ r.f:'uron;, 1 F!.S h ipntll J itmi e?!~ y m,..~,..n~f>f?! l j en~ la 

estimulación periférica y que pudieron afectar la excitabilidad 

de lu~ t:!lt!menLu~ .invulucrc1U.os en 1.d trdnsmisión de impul::;o:; 

aferentes al cer~bro (Alcaraz y cola., 1974). 

La acción estimulante de los estrógenos se puedcr. observar en 

sujetos que ticncr1 epilepsia ya que estos dfcctan el umbral do 

descarga epilópticu. En el conejo con un foco irri tutivo en la 

corteza cerebral, la inyección intravc:mos.:i de e~trógenos prorlujo 

descargas epilépt icaG paroxisticu.s (Logothetis y Harncr, 1974). 

En la ratu también fueron ob~ervados los efectos convulsivantes 

del cstradiol {Woollcy y Ti¡:"liras, 1~}62). 

En la clinica, se tia observado qt1c 1a frecuencia de ataques en 

mujeres con epilcpsi,l ~e hd. relacionado con l<l. _flroporción de 
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estrógenos/progentcrona en el plasma duranto ci pE:!rJ..OQO 

ovulatorio del ciclo menstrual. La proporción alt<! de estrógenos 

1976). Asimismo, se l"1a. descrito que las mujeres con tensión 

premenstrual tienen ;)!tos nivele::; de cstrógenos y bajos niveles 

de progestcrona durilntc el periodo premenstrual (BtickstrOm y 

Carstensen, 1974), y que existe uria correlación entre el grado d~ 

ansiedad e irritabilidad y los niveles de estrógenos en plasma 

(BtickstrBm y Mattsson, 1975). 

Los estrágcnos, también pueden tener un efecto antidepresivo, 

ya que estos inhiben la ilCtividad de la MAO, lo que provoca que 

haya más norepincfrina disponible para la acción sinfiptica de 

las ncuoras aJrcnér~icas (Klaibcr y cols., 1979), Los estrágenos 

incrementan l.t biudi S!Jon.iLd l i~dc..1 de 1L1 norepincfri.nZl Ccl f;istl'!mn 

nerviuso central, e indu¡;e cambios en los receptores 

norr:\drcnórqico~;, seroton~rq i cos y dopuminérg icos (Oppenhcim, 

1984}. Los ~strógcnos que se incrementan en la ovulación y 

descienden bruzcamentc 

:-ecipitar los síntomas de la tensión prcmcnstrual y los cambios 

en el estado de ~nimo en la~ pacientes con desordenes afectivos 

ciclicos (Price y DiMarziu, 1986). 

O)~ EFEC"l'OS DE l.Jl PROGES'l'I::RONA SOBRE EL SISTEMA HERV10SO CENTRAL 

Se conoce pocu ucc1~ca de la distribución de las neuronas que 

concentran proqcstcrona, pero ~~ ere~ quP se encucntrnn en el 

hipotillar.:o {Stt.mpf 1 Pl?'-'; Srtr y stumpf, l;t7J) y en algunas 

estructuras del cerebro medio (Morin y Fcdcr, 1974; Lincoln, 

1974) y en ltl glándula pi.t'...iitaria c\unquc en concentrnciones no 



significativas {Seiki y col~ .• 1969). 

La progcsterona es socrotad.:s por e! cu.erpo lúteo, lu. corteza 

adrenal, la placcntu y los test1culos. Se han descrito efectos 

j nnJ.u1 tor .ios y ant1convu1s1vantcs de la 

progcstcrona sobre el Sistema Nervioso Central (SNC) y sobrE la 

conducta. ;'\un que resnl ta di!. icil LntC!grar los, se describirá 

brevemente lo5 r~sultados r.iue 

expl icctr de alguna man~ra los 

ernoci anal. 

han encontr~do parQ poder 

efectos sobre la conducta 

Efectos Facilitatorio~-- Por una parte, se han descrito 

efectos facilitatorios sobre el SNC y 10. conducta. La 

progestcrona implantada en el hipotálamo basal, formación 

reticular y á~ea basal preóptic~ facilitó la conducta de lordosiz 

en la rata (Powers, 1972; Ross y cols., 1971). En el conciillo de 

Indi<1s 1 la progc.stcrona implantada en el m:icl~o •1entro medial del 

hipotálamo en la zon<t rostral dentro de la región premamilar, 

también facilitó la concluct-,;i cJ,-::. lnrr:k,~;is en las hcr.:br;:ic 

previanentc tratadas con estrógcnos; en la zona dal hipotálamo 

anterior y región preóptica no tuvo efectos facilitatorios ni 

inhibitorios sobre la conduct~1 sexual (Morin y Feder, 1974). 

'l'arnbién se ha observado que lu prcgcsteron.3. íacilita la conducta 

maternal (Lchrman, 1961). 

Asi como la progcuterona es capaz de facilitar la conducta, 

sexudl, también es capaz de suprimirla en muchos mamifaros. La 

progcstcrona implantdda en el cerebro medio cerca de la zona 

compacta de la sustanc i.J 11igr,1 1·.uvo efectos inhibitorios sobre la 

conducta de lordosis del c0n0jillo de Indias (Morin y Fcdor, 

1974). t-:n el mono rhesus la progostoronr1 suprimió la co~duct.'.l 



sexual (Michacl y cols., 1967). 

F.f"ectc.is lr.hibitorice..- Po,.. nt·.ra parte, ~e h.'.l dc>scrito que lü 

progesterona tiene unil acción depresora sobre la oct!vid.1d 

eléctrica cerebral (EEG;, y soh1:r: la ,'Jctlvidad unit.:i!ria y 

multiunitarict dG cstructu:-a~; del S?iC proUucicndo ::::cdnc1ón, sueno 

y anestesia (Glicl: y BcnnPtt, 1981}. 

La progcstcronu .J. dosis i.ilt,::is tuvu cf0cto::; anc.c;tósicoJi a 

hin6pticos (Selyc, 1942) a:;i come> ulgunoD de sus :netabolitos 

(Gyermek y ccls., 1%7). La aplic~ción de proyQstcrona 

dir~ct:!~~!"!t~ rlPnt:ro de 1 ;'\rea preópticu en qatas crón icamcntc 

implantadas indujo sed;:¡cjén en .:ilgunGs anira.llAs y patrones de 

sueño tanto electrocncnfalogrtif icos como condu.=tuí.llcs (tlcuser y 

cols., 1967). Se cstuc;\i.:iron los efectos de varias hormonus sobre 

el EEG y la descarga ~u:t1,1nitarin dol nücleo vcntromedial del 

nipocaldmu observó CIUC la 

prug~staran~ en l~ rat~ rrrrlt1jn tln~ ~incronización del EEG y un 

decremento de la actividac multiunitaria de corta latcncií.l en las 

estructuras rcgistradí.l[; (Lcycr y cul:.>., 197.n. 

Al parecer los efectos depresores de lu progcsterona son 

selectivos sobre estructJras cerebrales ante diversos estimulas 

sensoriales. Se observó qun 

indujo p~tront?s 

ln progestcrona 

de sueño en el EEG 

inyectada 

y en lü 

actividad unitu.riu y multiunituria del tálamo, micntn1s que la 

actividad del hipotál.:tmo fue rclativamGntc indP.pcndientc de estos 

cambios. Durante este p~riodo l:1s respuestas cxcitatorias 

estlmulos se>nsoriale!:i :ueron p11rcia 1 mente completamente 

bloqucadRs (Komis~ruk y cal~;., 1967). La inyección lenta de 440 

micrograrnos de proqcstero:ta indujo una deprc::;ión selectiva en la 
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rospucsta unitaria n.rnrorial del hipot:tlartfJ lateral a la 

cstimulnci.ón vagi_nal pero no al dolor o a ct.;timulos cervicales 

{BarrLtclougn y cross, 1974). 

tt~lmizmo, Llncoln (1974), registró la ar.tivictad unitaria del 

hipctálamo anterior y el EEG dn lJ corteza cerebral en rat~s en 

e3tr0 continuo por exposición a la luz durante la inf lucncia de 

la pr:igc:::;teronu. Ob~eL-vó que lu infu~ión de 400 microgramos de 

progestet'ona en glicol propilcno o etanol c.J.u.só cambios 

dramóticos en Ja uct1vidnd unitaria del hipot.~1~mn y ~~mbio= en 

P.l patrón del EEG. Primero produjo desincronizaci6n del EEG 

(ondas de bajA amplitud y frecuencias altas) de uno a dos rni.nutos 

y luego sincronización (ond.:ls lentas de a:nplitud alta) con una 

duración de 30 a 40 minutos. 

también fue obscrv.:ido por c0rv~nt_P~ y r:-ol-:-:., ( 1979) rtut:J.ntc la 

conducta de beber l~chc en gatas. Estos autores sugirieron que la 

progoc;t.Prnf"' . .:t tiQt".o:? un cf::.cto t.t:oowqui llzador parecido a la úCción 

que ejercen los tranquilizadores menores. 

Efectos anticonvulsivantc5.- La progesterona uumcnta el umbral 

de dcsca~ga epilépticas. Expcrirncntolmer.tc, se ha demostrado que 

un foco dc. penicilina en l;-i corteza ccrcbru.l en gatas 

ovariectomizadas produce dcscarg~s epilépticas y convulsiones que 

son suprimidas por l<i ddministración de progcstC!rona, la cual 

produce un efecto .:rnticonvulsi.vuntc (Lflndgrcn y cols., 1978). 

En la clinic~ so ha observado en las mujeres con cpilepsi~. 

que la incidencia de ataques es baia durante la f~sfi mPrlia ldtca 

del e ir.lo rnen.strual con un incremento graduul antes, dur.antc y 

después de la mcnstru.:ición. Se concluyó que loG dccrcmonto5 
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fucrun dcbidoa al efecto ane~t6sicn d" ln progcstArune, mlontra5 

que 1-:is incrementos ,::,1 rctii·a de l,1 m1~ma (Ln1dlaw, 196~). 

Tompcrat.ura Dn.Gal. - L<l pI:ogcfitcron.3. :J.ctuu diroct.-:imen'tc sobrt1 

h,-,¡;o¡1 dal 

cuerpo. Esta st~ incrcme~1tu en lu !'ase po!3tovul.:itoria y ::;e 

con!>idera corr.o un signo t.lu que ha ocurrid.o l.J ovulación en la 

mujer (Will.iom!.2, 1974). 

E) • EFECTOS DE LAS IIORMONAS f~STEROIDES SOBHE o·rn.\!J CONDUC"rAS 
RELACIONADAS CON EL CICI_,Q MENS'YHUAI,. 

La influencia de las hormonas scxunles, o~trógcnoa y 

progesterona, sobre la 'Jctividad del Sistema Hc~rviuso Central y 

sobre la conducta particularmente la 5CXtlal ~e hnn descrito 

anteriormente. Aunque la acción dit·c.::t;1 rh• estos c~taroide::> yn 

sec:i facilitatorios, inhibitoi·jo~:; o ;u:.bo:.> ~1ú.1 c~-;t~1 <:"r. di!lcuuion, 

participan no soldment~ en la rcqUlJci611 da la conducta sexu~l y 

reproductivfl, sinu tilmblón f>n otro tipo;, clf' conductat; que no se 

relacionan dircctamcntP con ln condusta ~oxuill, lo cual es 

importante ana.iiz.:tr, ytt que e~; en e!c.>ce ~,,enLiUu üuudi= t~1U.i1.:u ~ .... 

problen1a que 1~0c ocu¡l~ en cGtc o~tudio. 

Las hormonas estnroides 1.'n conccnt:·.1cionon 1 i~lo!óryicil~• on 

plasma pueden infltlir cr1 l~ l?Xcit~l11 lid,ld del ai:;t1Jm~ norvioso y 

provocar diversoi. e f f'L't.P~i f1~;.i~Jlt'1•1ic11~·., conductu'-t 1 t!:J y 

Cl1C\1Pflt·ritfl rol.JL'i'-111.1d.1~; •.:on 1.·l ·11·!1• rl!Pll~~tl\l1tl. 
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observado que la implantación do é~tos sobre el núcleo ventro 

i::c.:!.i.:::i.l del :-:..ip0t.'.'.'.l<:u1,0 Ut:!-...:Lt;:!;:nentd ict ingesta c.ie comiaa 

increm~nta la actividad locomotora. La reducci6n tle 1 a ingesta 

como re~p1u,,~t'ñ o'\ Jns iMplant~s de l.:! hor~cnJ fue rcl.:itivnw.~ntc 

especifica a los estróqenos, r.iicntras que con la proqester0na los 

efectos fueron minino~ (W~de y Zu~l.cr, 197~). 

En las mujeres ccn sintamaG premenstrunles :::;cvcros y moderados 

s~ ha observado cambios en c.:l apetito dllrante la fase lútea. 

Estos cambios pueden mani restarse por un desf!o ir.contenible de 

ingerir al1mentos. salados, carbahidrutos entre otros, o por 

mucho apetito. r...a progczt.erona puede cambiar en la mujer la 

tolerancia al azúcar, de Inanera que el nivel de azllcar en al 

sangre e~ tal que puede producir un fuerte apetito (Lauersen y 

col., 1983). Estos cambios pueden estar inducidos por el SNC a 

traves de un proceso hipotilltimico r¡uc prnduccn cur:i.bio~ 

rnetábolicos cor.io resultado de una ingesta anorm<:il de 

carbohidratos (Bancroft y BtickstrOm, 1985). Sin embargo, nos~ ha 

encontrado una rel<Jción clara entre el ansia de carboh.ldratos y 

los camhi n~ 

irritabilidad) durante la fase premenstl.""ual (Cohen y <;ols., 198?¡ 

Bancroft y col., 1988) 

Cefalea y Migraña.- L.a migrar.a y el dolor de cabczu en algunas 

mujeres también se ha asociudo con cambies en los niveles 

circulanti}s de hormonas sexuales ~ifil que a menudo, ocurren 

prcdcciblement:c antes de lu mcr1struuc.ión. Aunque a la miqraiia, 

con frecuencia se le ha ut::ibuido u L.1 acción de la progestr.!rona, 

al parecer esta por s1 sola no es l::t cau~;untc de la miqraiia 

n?cnst.rual, ~inu lo c..:u.id .. 1 de lo::; estrógcnos duruntP. ln f.:isf?: 
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prcmcnstru~l (Somerville, 1971). 

afectado pot· lan hormona!: ::;1!xu.::i les durante el ciclo ncnstrua l. Se 

h.:t ~nC'(_1ntri)rl,-. 11n"" rorrPlA<·ión Pntrr> •"'l r.;imhin rlP ln temperatura 

basal del cuerpo (un indi..:udor de la ovulCJción) y la 

distribución del dcGco :.exual. 1\r.ibos ~e incrc'C"icnturon alrededor 

de la ovulación (St,1nislaw y Picc, 1988). Lds actividades en la 

~onducta Gexuai in1ciadw:; tanto por la mujer como por el hombre 

mostr.:iron un incremento en la f.:isc ovul<itorü1 {Hürvcy, 1987}. Sin 

cmbarqo, otr:Js estudios nart enconcrado unü rel~ción tan clctra. 

Hoon y cols., (1982), observarv.l que no hay una fLise especifica 

del ciclo mcnstruul durante l<l cu~l las mujeres tengan más 

reacción sexual a est1mu 1.o!-• eróticor.;; detcctuc!os por rnerlidas 

fisiológicas. 

Sensibilidad.- Ln visi6n, la audición, al tacto, el olfato y 

el gusto muestran varincioncs durante el ciclo menstrual. Se ha 

observado que la sensibilidud olfativa se incrementa alrededor de 

la ~vulación y durante la mitad de la fase lútea, coincidiendo 

cols., 19a1). Brown ( 1933), en unu rcvi~ión que hizo sobre el 

tema, encontró que el umbral visual y olfativo en la mujer parece 

ser mtis bajo alrededor de lu ovulación. El umbral a los estimulas 

dolorosos, generalmente eG mils bajo en la fase prcrnenstrual. La 

función auditivu muestra un p1cc all:"ededor de .L<l ovulación y otro 

en la menstruación. El tacto se decrementa en ln fase 

posto'/ulutoria, prcmon~truill po~tmenstrual. El umbral para 

detectar la qal Ge in~remcntil en la tfloe toliculctr y se 

decrementa en ln fuse lUte~. y por último, lus solucione~ 
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azucaradas son menoz agradablef: en la mitad do ln fase lútea. 

Ejecución .. - El grado de ejecución en diversas pruebaz 

psicológicas que miden entre otras variabJ.cs el tiempo de 

reacción pura resol ver c.J.lculos simples de .1ri tmética, a 

preguntar; simples, a u:-i tono o a una secuencia de tonos de color, 

etc., tambi6n ufnctado por las hDrmonos cstcroides que 

circulan en el pla~ma durante el ciclo menstrual. Crcutzfeldt y 

~n1s. (iq7f)) nh.:;Prvttron f!lll? 01 tiempo de .ceact.:ión pó1~a responder 

a preguntas oimplcs se lentificó durantú la fauc l~tca, con un 

máximo en el período prernen:::;truul, dos diüs •~nten de Ja 

menstruac i.ón. El cá !culo ar i ~rriét ico fue rnáG rápido durant:e. la 

fase lútea con un óp~imo en la menstruación. Ademjs, observaron 

rccJ·ü:::tra dur=tnt0 r>l prr ínrlo f'r.-.mr>n~tn!n l, e.stuvó i nv'?'l'."Silmentn 

correlar:ionado con cumbias en el tiempo de reacción. Bec}:.er y 

cols. (1981 y l':H:ll.) observaron que l.:.t ejt!•;u...;iü11 óptir.ia {mc.tor.:i y 

cognitiva) ocurrió en el período periovulatorio, cuando se libera 

la hormono lutciniz.::inte (HL), y un empeoramiento en lu ejecución 

durante la etapa prcmcnstrual. También notaron que el tiempo de 

reacción fue m.:ts corto durante el periodo periovul.::itorio y más 

largo, con un mlnimo, en la fase prcmcnstruul. Estos cambios 

concidicron con la subida y cuida de los niveles de 

progest:.erona. 

Sucfio.- El sucfio se ve ~lterado en la fase prcrao11strudl en 

mujen~s con síntomü!> prcrncnstrua.lcs con más frecuencia que en el 

resto de la poblución. M.:iuri y col'.".>. (l'JHfi) observa.ron qun estas 

mujere!; t11vicron suc1los disp lacenteros, despertares frocucr.rcs, 

impooibilidad paru despertarse en el tienpo es9orudc por la 

01 



mañona y una r1ltu actividad rrant<:il du::ante la vigilia antes de 

dormirse as1 como al dP.spertarsc. 

Agresi611 asocidda a las conductas de: 

Dominancia .-

patrones conductuales que so ven influenciados por las hormonas 

csteroides. En loG primates se h3 observa.no que existe una 

relación entre la dor.ünancL.i y los ciclor; rcproduct.ivos. Las 

hembras de alto rnngo tienen m6s hijo~ que las de baje rango, ya 

que estas ültimus present,:rn menos probabiLi.düdCs dc reproducción 

debldo a que l~s hembras dominJntes tienen cicles reproductivos 

diferentes y constante:r.cntc acosan y agreden a las hembras 

subordinadas. La agresión y el estrés a que están sometidas 

constantemente, producn ciclos más cortos, d1.srupción del ciclo 

ovulator-io que puede causar anovulación y aborto después de la 

fertiliz~ciór1. Estos sucesos ponen de manif icuto qYe los factorco 

ambicntalos pueden influir t~vornblc o desfwvorablemente en los 

ciclos reproductivos en las hcnbr;::is que viven en gru¡;'O!l sociales 

(Oumbar y Dumbar, 1977). 

Sexual.- Se ha descrito que los patrones ac ctyLco.i..ún 

intrllgrupo e:::t,i.?1 a.sc~indos con cambios en la <lctividud ::;cxual y 

con el ciclo menstrual. se observó que las hembras recibieron 

mayor frccuenci.:l dc ataque por purte de los rn<Jchos antes de la 

menstruación. La admj ni strnción de estróqcnos a hembras 

ov~riectomizadas decrarnentó !~ ~qresión de lo~ muchos y no hubo 

cambio~ ~ignific;lt.ivos en L1 aqre~ión de las hcmbn1s. La 

administración Ue esrr6g~nos r.~J praqestcrono no produjo cambios 

significativos en ld a~resión de iu~ machas, pGro !as hcobras la 

increnentaron niqnificativ~montc, ctcbido a los intentos de monta 
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por purte de lo!;> macho:;;, a lo!..-; r.ualcs ellas respondieron con 

rPch.:!Z".:'!:. E!": !.:J.!; hc::-.~~.:i~ v·vu.1. ..;.~._:Lu111..i.L.dli<1!ol sus n1ve1es de agresión 

fueron bajos al igua 1 que l<.i de los mucno.s. Ln tldministración de 

proqesterona sola, no t:11vn otn'="ro-: !:()b:-c l.:i acrn;;i6:1 ,-].,:-...... ;,,, .... 

sexos. Este ~utor 3ugi~ib que el componcnt2 de la agrcsividild de 

las he~bras a la3 que se leu ild~inistraron hor~onas fue debid~ a 

una acción directa del estrdd1ol quD" junto con lu progcstcronn 

actuaron sinergétícamcntc pura realzar la agresividad en las 

hembras (Michael y Zumpc, 1970). 

úurant:r la pr<2:ncz, e 1 pcrtodo post parto y la 

lactancia las hembras de nuchac espacies incrementan la conducta 

agresiva asociada a estimulas sociales, lo cual implica una 

influencia hormonal sobre la conducta. Se hu observado en los 

primates que ctur~ntc la prenez, después de ioo dlas de la 

gestación, las hembras incre1.'1ent::!.r-on la éHJrc~jón de contacto 

siyniticativarnentc (Michacl y Zu1ílpc, 1970). Despuós del parto, la 

agresión es orientada haci.J cuulquif">r intruso que amenace a las 

crlas, lo cual indica qua hay estimulo~ sccial~s, asociados con 

conducta a la que s:::! le ha 

1974). 

llamado iigresión maternal (Mayar, 

Estrós.- El eztrés a que están somctid?s algunas mujeres 

también Llfcct~ al ciclo rnen.str•1iJ.l. Dada L1 relación entre el 

siste~a ncrvio~o y el endocrino, diversos acontecimientos y 

situacio;,cs asi como la r:l·.rnera de vivirlo!J, puede;1 tener. efectos 

sobre el ciclo menstrual. L~c sefialcs del cerebro que regulan las 

osclL1clut1l.!:;;; de lds hormonas son sensibles a 1 estrés y como los 

tranGtarnos menstruales estt"I n reJ . .:icinnados con f luctuacionc::; 



hormonales, las condicione~ do eztrc!::; pueden agua izar los 

transtornos. El estrós inhibe l u producción dP hnrMor.~:: i' u.;;.a 

inadecuada cantidad de e~t.::is en LJ. circulación puede provoc<lr un 

desequilibrio en los nivelas hormonales (Iglc~ias y colo., 1987). 

~11 ulld. :::.i.tuacion cotrc!;ante, la progestcron.:i es convertida a 

corticostcrcidcs los CUdles son n0cesario~ par~ ul organismo para 

afrontar la ci tuac i&n., lo que prorluce un decremento en los 

niveles de hormona9 circulantes. 

En las ~ujcres, el canbio ele Jmt1iente o el estrés afecta al 

ciclo menstruul en forn.a seme junte al '1'1~ ~:;~ ~!:::::-::r.:u. c-11 lus 

primates como se ncncionó antcriorwente. Mat:;;umoto y cols., 

( 1979), observó que e 1 camb.l o de ambiente a 1 ingrcs<lr a la 

e~cuela produjo cambio~ en los ciclo menstruales de muchas 

mujeres. Al parc~c¿ la l1ormona luteinizante (HL) no se libera en 

la cantidad adecuadu y t>c:t-.:-. "t"°"'. ! ~~ :!::: .: .::.:...:.. .. 1u:ict(.;.ion sur icientc de 

HL produce ciclos anovulatorins, nm,....r.0rrr·:i. o ...:::.iclo:;; uvulatorios 

prolongados. 

En un e.st.wi io que ::;e r.;u1 lzú pctra ver los efectos de un examen 

sobre el ciclo menstrual de las. chicas que lo habr1an dP 

reali~ar, so vio que la mitad de las chicaG mostraron 

alteraciones del ciclo menstrual; muchas 10 tuvioror1 m~s largo, 

otras más corta, algunan na menstruaron y muchas estaban 

menstruando el d!a del exarncn (Dalton, 1969). El estrós físico 

también provoca .Jlter .. 1ciones en el ciclo mcnc;trual como se ha 

comprobado nn estudlos realizados co~ atletas fomcninas, en las 

que se h.J. obscrv<Jdo quü ül cntren<Jmicnto, el bajo peno y el 

agotJrniento lns produce umr . .:moL·rea (CdrlbP.rr:J y col::;. l?DJ). 
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F) • EFECTOS DE LAS HORMONAS GONADAI,ES SODRE L.'\ CONDUC'rA EMOCF'ilAL 
/\SOCIJ\.DOS AL CICLO MENSTRUAL. 

Se ha mencionado ,')ntariormcntc qlw lo~ estrógenu:.; y la 

hip0't~l"'mo, :\rea prcótica, 

estructurar> del sistemu li1:1bjco y la formación r2·cicular, cuyos 

efectos sobre la ac.:t:ividad del SNC r;on facilité\torios 

inhibitorios. Estas horr:ion1'.'s tam~ién influyen soi.Jrc la conducta 

emocional produciendo fluctuaciones cíclicas dUnlnte el i::::iclo 

menstrual, aunque sus efector> no son muy claror; a pesar de las 

tl.iversas investigaciones que han aborctado ci prublt'Hla. I.<:i. 

literatura al rcGpecto es confusa y heteroc;énea, lo cual 

dificulta más nl problema y la contur;ién tnl vez se dcb.:i i1 las 

diversos métodos empleados (Rubinow y Roy-Byrnc, 1984; 

Dcnnerstcin y cols., 1984). 

La rnn.y'.Jrio.. de las itujerf>s experimentan una serie de 

alteraciones p:Jicológicas y somiltica.s unoG ctias untes de 

iniciarse la menstruación que suelen disminu ;.r o desaparecer por 

completo una vez que se produce el flujo menstrual. Se ha 

tensión son las alterdcioncs emocionulc::; mó.~ frecuc11tes que 

presentan algunas mujeres durante las ctapus 

menstrual. Estos sintomas van acompañados de uni\ disminución en 

la concentración, en lü habilidad motoru, en los niv~les de 

at.enc,:ión y unu lcntific,::ción del tienpo de reacción (Dalton, 

1969). Cuando asLas modi(icacicncs afccti\n a todo el organismo y 

son lo suficientemente import<1nte:s como par.J Lllterar el estado 

normal de L.1 mujer, constituyen e L Síndrome Pr'Llmt:!r1!::trual. 

(Iglesias y co)s., l9ln). Estos cdmbios que afectan 
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emocior1almcntc a lile m11jcres durñnte la~ etapas prer.1onztru.:il y 

menstrual también repercuten en sus rcl~cioncs interpersonalc9. 

Los estudios rcali;i;ildos pe>r Oalton K. (1960 b) en escuelas, 

faltu.s de disciplina tanto '"º estudi.:rntc!3 de secundaría como en 

reclusbs, asi c0mo 13 di~minución en la h<lhilidad motora y del 

rendimiento dCadórnico du estudinntcs y de oficinistas se 

relacionan con los periodo~ premcn::;truul y r.icnGtrua.l. Aslrnicmo, 

se observó que el número de MljE.rcs admitidas r.n los hospitales 

psiquiti.tricos es rnuyor en los per1-=>dos premenstrllUl y menstrual 

(Oalton, 1960 a; Glass y cols., 1971). f.ns j_nt~nto::; de cuicidio 

tambión son rn.is frecuentes durante nstas rni.stnilG etapa::; (Mandell y 

Mandell, 1967; Glus5 y colz., 1971¡ Gómcz Ruiz y Sauceda, 1978). 

Los cambios en el estado de ánimo que mnnifi::~stan algunas 

mujeres durdnt.e el ciclo nen::;trunl se han atribuido a Li acción 

de las hormonas gonad~lcs (estrógenos y progestcrona). En 1931, 

Fra.nk fue el primero en ut:ílizur el término de Tensión 

Premenstrual para describir 

irritabilidad, fa 1 ta de conccnt!"ilCÍón y dolor ilCOCiüdo con la 

fase premcnstrual del ciclo. El utribuyó por primara vez la causa 

a las hormonas en p~1rticul,1r u la acción de los cstróqcnos. 

Desde entor.ccs, SP. han propuesto divcrsuG tcorins relacionadas 

con los niveles hormon.:tles en sungt·e par~ 2xplicar las c<.usas de 

los transtornos prerncns~rualcs: entre las m5s representativas se 

encu~ntran las siguientes: 

.:l) .. - Una insuflc.ieuci.d de progestt:ronu duruntc la tase lú.teil 

(Oalton, 1964; Munday y Drush, 1971). 
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b) .- Un incre!tlento de progesterona en la mi.tad dn la fnse lütea 

1.985}. 

e) • - On rlPf'.'rPml"'ntn rJP f"LOíJ~StA'.."00'-' .;~ li!. ~i t.ad !'1 ! f i 1"1-" 1 rln l rt 

fase lütea (Büc~strBm y carstenscn, 1974, BJckstróm y cols. 1976; 

Munday y col$. 193]). 

d). - Ningun.-1 ,;norr.H lid ad la sccresión de progesterona 

(Andcrsch y cols. ¡q77, 197~; Taylor, 1979). 

e). - Elev.:.idos niveles de t::?strógenos y cambün:; en Ll propori::ión de 

e::>trógen0s¡progescerona durante la :tase lutea (~acko"C.róm y 

Carstcnsen, 1974; B5ckstr6rn y Mattsson, 1975; Dtickstróm y cols. 

1976; Mu"day y cols. 1901). 

f) .- Niveles normales de cst.rügenos y rangos normales de la 

proporción de cstrógenos/progcsterona (Taylor, 1979). 

q).- Elevados niveles de la hormona foliculo ~stimulante (HFE) de 

la mitad al fi11al de la fase lútea (B~ckstróm y cols. 1976). 

h).- Elevados niveles de horr:1on<.s luteinizante (HL) con re.spccto a 

los controles (Watts y cols. 1985). 

efecto!": directos sobre l.:i actividad del SUC, pero e!.'.> dificil 

explicar los cambios en el C!,;t<l.-;l'., de ttnir.io que ocurren en la fase 

premenstrual en tCrmir.os de la vuriación en los niveles 

hormonales de estas dos hormona~;. Lus teori<J.s que se han 

propuesto son inconsistentes y contradictorias. 

En una revi~.ión sobre el sindromn :::>rarnr.nr;trn.t 1 rr;i Ji ?-'!d<'.l p<:>r 

Bancroft y Biick.strOm (19íl5), mencionan que hay unu consistencia 

con los ctcctos uxci~iltcrio~ dci nstrddiol í la manifestación de 

sentimientos positivos en ol estado de ánimo o su mejoramiento 
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durante la fase fol_jcular y que se relacionan CCln el pico d~ 

estradiol en la fa~c praovulatoria. ~in embaryo, durante la fase 

lútea oc pierde esta con!:li:3tanciu, pues se incrementa .Pl estado 

de ánimo negativo durante la subida y caida de los estrógenos y 

lu proporción de estrógcn,Ju y de progcctcron.J. como una variable 

crucial. Adem~~, h~y l1na considerable variación entre un catudio 

y otro en la relación entre los niveles de eotradiol o de 

progesterona y la presencia G grado de síntomas prcmenstruales. 

Se han encontrado bajo~ niveles de progcsterona durante la fase 

lG.tea en mujeres con sintomas prcmenstruales, mi.E.ntril.s que hay 

casos bien controlados ::le muJere.s con severos sintomas, con 

niveles de estrógcnos y de progcst.cr.ona rclativurr.cnte altos o 

normales. Esto.s autores concluyen que aún no .se cuenta con un 

m6todo satisfactorio que pcrnit<:1 medir la cennibilidad del 

sistema nervioso centr~l y de las ~structuras relacionadas, a la 

acción de los esteroides que circulan en la sangre. 

Como ce mc.ncionó anteriormente, las hormonas 1y:mar:lales 

influyen sobre el SN'C y la acción de c::;tn::; cstcroidcs se pueden 

reflejar en la actividad elcctrocrn;cf.1lográfica (EEG), lo que ha 

permitido <lnalizar tos cambios que ésta n lnificsta durante 

diverso~ estados fisiGlógicos y conc!uctuales. Por lo tanto, es 

necesario describir brevemente las características de la 

actividad EEG en el humano y las variaciones que presenta durante 

el ciClo menstrual. 

28 



AC'.!.'IVTDAD ELECI'RlCA CORTICAL (EEG) 

En este capitulo se dcGcribirá los ~specto~ básicos de la 

relevantes realizado~ con el fin de 0bservar loz cambios que ésta 

sufre dur._inte el ciclr.1 menstn.:.Jl. 

La ulectrocncefalografia (EEG) e~ una técnica que permite 

registrar la actividad ~léc1:.rica espontánea d?.1 cerebro y ha sido 

da gran utilidad on el estudio del (uncionaniento del Sistemu 

Nervioso Ccrntr."ll. Esta. técnica hu mostrado CCt' ütil en diversas 

investigaciones que hun relacionado lil actividad EEG con la 

conducta, tanto en anirndlcs como en el hombre. 

El EEG abarca, aproxirnadame::nte, un rango de frecuencias 

entre los O, 5 y los 50 Hz, con una am;:ili tud entro 5 y 200 

microvolts. La activid~d el~ctrica c~rcbr.:i.l ~e ha clil~ificado en 

cuatro bandas principales en hase a GU frecuencia, morfolog1a, 

amplitud y el estado conduct.ual en el que aparecen. 

Ritmo Delta (ó). El ritmo delta tie:-ne el rango de frecuencias 

"I .. u- .. 1 .. 
- • - .... .J .......... 

del EEG. Se reg i:.:;tra. preferenteme!"tte las reg i enes anteriores 

( fronto-tempora 1) de l~ corteza. Es un ritmo caractcrlstico de 

las fases Ill y IV del sueño. Solamente :.;e observn visualmente 

durante la vigilia en condiciones patológicas. 

Ritmo Thcti.l (O). El ritmo theta. ti~ne una trccuencia entre 

4 y 7 Hz, con alta amplitud, se registra prafercntcmcntc en las 

regiones temporales y parictale~. En el hombre ~e observa 

mediante 1nspccc1on visual durante el ~~ucño y en vi1ili« en 

algunos casos de patologia cerebral. 
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Ritmo Alfa (a). El ritmo .:ilfa abarca un ranqo de. 

frecuencias entre B y 12 Hz., con un.:i amplitud alrededor de 100 

microvolts y aparec..:G en formll de husos o trenes . Sn ve muy 

claramente en zonas posteriores de la corteza y prin~ipalmcntc en 

estildos de reldj~ción con lo~ ojos ~Prrado~, ;1unc1uc en JlgunaG 

pe~sonas no aparece. 

Rit1no Beta (6). Se consiLic;-.:! que el ritme beta. abarca un 

rango dC\ frccuenc.:L1s entre las 13 y JO liz. Tío ne un,:) baja 

corteza cercbrJl. Este ritmo es caractcrictico de los adultos en 

estado de vigilia y se ha rr!lacion<ldo con el alertamionto y la 

reacción de orietación ant~ esttnulo3 exLerr1~~-

Clásicamente se ha dt!Gcrito una r:cla.ción inversu entre los 

. . .# 
t-''-'-''"'.._UJ. U.._C .. 0.... ... UJI U 

proporción del ritmo beta se incr~mcnta. EGte incremento de beta 

y disminución de alf;i ha sido considerado :::orno un indice del 

nivel de activación cerebral. 

Además de la inspección visual, hciy otras tócnicas 

computarizadns para obtener mayo~ información del EEC como es la 

Transformada Rápida de Fouri~r, que pcrr.ii te de~:;componer la señal 

de EEG en las difercnt~s frccucnci~s que la componen o espectro 

de potcr,cia. Esta técnica, adoncls d~ proporcionar la potencia 

absoluta ya scu de cad:1 frecuc>r.c id <Ji s lada o de ft"ocuencias 

agrupadas en band,--.,5, proporcj onZt información sobre la activación 

información acerca de la relación funcional entre dos zonas 
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corticales como son el análisü: del espectro de coherencia. y el 

.1'.'1úll¿.i., U1.: LuLJ..tH<H .. .iün ~rn:.z:·e <los !.H!Jiét.les que>. aan intorrnacion, 

tant.o sobrP Pl fJr~rln d<:! ~cmcj;inz.J. mortclóyi,..:,1, cumo de ¡..ioL1rlciad 

clectroencRfalogr~fica (EEG) t"C!f lej;¡ los prnrf'>sos 

neurot-isiológicos .subyuccntr:f;, ~<C! hil cons idcrado que un,:i 

actividad neuronal compartid~ por dos ~reas corticales se refleja 

en ur.a actividad EEG muy parecida, y cr. la mcd ida en que los 

procesos neurot is10 lógicos ~~utJyaccntes sean dí ferentes, la:3 dos 

señales EEG tambión lo scr<i11, lo cual quiere decir, que mientras 

mayor sea la ralación funcior.al entra oos areas, más semejante 

será su activid<Jd (Grindcl, 1982 ¡ Shaw, 19B•i). 

Los análisis de coherencia o de co~relación proporcionun esta 

información por lo qtu.. se hnn ut i J izRdo p.irn i u'Vt:!-stiry.1r ln 

organización funcional entre dos zona~ de la corteza o entre 

diversas áreas cortic3les (Shaw y cols. 1977; Rcaun1ont y cols. 

1978¡ Grindel, 1982; Shaw, 1384). Sil crnplco ha mostrado que el 

cual permite discriminar lo.s c.1mbios en la org;rnizacíón funcional 

que acomp~ñun a cada estado. 

Our.:i.ntc el ciclo menstrual ocurren diversos cLimbios, tanto 

hormonales como conductualcs, por lo que consideru.mos que la 

aplicación de e~L1:.• tipo d0 an<-"ilisis al estudio de la actividdd 

EEG ascci.J.dr1 al ciclo mcnst.rual, puede ser muy ütil para 

investigar los posibles c¡1mbío~ fu11cionalcs que ocurran durante 

el mismo. fümque no h<iy antcccdcnt0c; de :;;u cnplco p,:ir.:i e~tudiar 

este fenó~cno en la mujer, si los hay sobre la frecuencia y la 
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potencia de la diferentes b~ndQs del espectro. Los trabajos que 

se han roaliz¡:,do en esta arc<..1 .son muy e~.ca!.>•J::. .._uu1v _...,. pvd.;.~.:,, V\.:."'i: 

en seguida. 

Las hoz:mon.:is e~tcroidcs influyen sobre el Sistemtl Nerviono 

Central (SNC) y sun efect;os :;e pueden rellej.:ir en la actividad 

eléctrica cortical (EEG) cono se ~~ncionó anteriormente. En esta 

sección, se d'Z:!!:.•cribir~ las invcsr.igacioncs que se han realizado 

utilizando el. t:egistro de EEG como un método piltd análizar los 

ca~bios en la actividad cortical nsac1~do~ con las r1uccuaciones 

ciclicas en los nivDlcs plazmdticos de hormonas gonadales 

(estrógcnos y progesterona) durzinte el ciclo menstrual en la 

mujer. 

Desde hace más de cincuenta añoti, se han publicado, 

e.sporádic.:ir.icntc, trabu.jo::::; cxperi mentn. les f1Ue describen cambios 

importante~ en las frccucncids de la .:ict.ivid.:\d del EEG 

relacionados con el ciclo menstrua 1. En las primeras 

inve~tigaciones se compur.:iron regístros de frecuencias del EEG 

mcn3truaci6n. Lind5ley y Rubcnstein (1937), estudiaron loD 

el metnboliamo. Encontraron que en cuatro casos la frecuencia de 

iJ.lfa variaba a mediados del período men!:>truul. Dus::;cr De Barenne 

y Cibbs (1942), cegj::::;truron diariamente, cr. 11 mujeres, la 

actividad elóctrica de la corteza en las aredG frontal, parietaJ 

y occipital durante ol ciclo rncn~;tru.:il y observaron que el 

espP.ctro de frecuencia. variabi1 dia <1 dla. En 8 de los cusas la 

frecuencia del ritmo alfa mo~tró cambios a mitnd del ciclo, 
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posiblemente relacionados con la ovulación. En 7 de loG 11 casos 

la frecuenciA rlP ~lf~ =e lcn~irl~~ u n1etiiclaos de la menstruación 

Q un d1a dc:.puós de h~bcrse iniciado ol flujo mcnztrual. En base 

a los rccul ta dos supusieron q11P ln~> (":J.r::bio~ 

y en la eficiencia comunrncnte asociados con el período incnstrual, 

podrlan eGtar relacionado~ a modificdcionas en la función 

nerviosa cent:rLll, laG cuales pueden r.ianifestur en cambios en 

la activid~d elóctrica de l~ corteza. 

Además del ritmo ~lfa, tambión se han estudiado los ritmos 

thet~ y b~t~. ritct ; G<lbl(1tic (1954} observaron que el ritmo alfa 

se lentifica durante los p8rlorlos post-ovulatorio y menstrual, lo 

cual confirmó los estudios antcriarcG, pL!ro al mismo tiempo 

observar~n que el ritmo thcta se incrementa y beta disminuye. En 

los pc1~1oda!J anteriores a la ovulación y a la menstruaci:in se 

:..:;-.;::.:<=mt:!11i...d l.d rrcctJcncia del ritMo ;,Jfa, dc!;:;~parccc. thetu y se 

.incrcmcnt...l bet<.1. 

En otro estudio se ~nalizaran los cambios en la frecuencia 

alta del EEG, en la respirución y en la presión sanqu1nca en las 

ct.npas del ciclo menstrua 1 rlP <18 en un grupo 

control de 23 y otrn PX~crirncntal de 25. Fl grupo experimental 

estaba formado por mujeres can s1ntomas marcados de tensión 

prernenstrual. El grupo control presentó cambios mlnimos en la 

frecuencia del EEG, observándose un ligera incrementa de la 

actividad on la mitad del Gicltl y a tinales del pcri~do 

prt;:menstrt.w .i, ti.iftnet1L·i,1 Uel yrupo cxpcrir..cntul que mostró 

cdmbios marcados en l~ ~ctivid~d rápida en los miemos periodos. 

La activid~d lont~ ~e uL~~i·vó en el pe~iodo post-ovulatorio Y en 

la m(?nstru.::ición. La pre:..1ión s.'lngu1nca ;;,umf!ntó y la frocuencia 
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respiratori~ dlsmi11uyó a :nit.1.d del ciclo y <1 finales del período 

premenstrual. Estos ~ambios coinciden con la trccucncia rápida en 

la activic"ad ~uLL~·-a.1. (.;c.=t '/ Hill!::, l'-15C1) 

Con el obj~tivo de c~nf irrnar los resultadon an~eriorcs y de 

prerncnstrua l, r..LH!str.::in Cdr..bi o!~ en el EEG, !...amb y col. {1953) 

registrnron ia ac;t_;_victad del EEG •H'l la~ ,:i,tºü.3.5 fronto-p.:iríctal 

izquierda y dcrech~ de la cortez~ ce=cbr~l. En un grupo control 

foz-mado por cinco mujerP-~:; :;in sintonas pt·cr.i8nstrualcs y otro de 

cincD ~nn marcados. sintonas de tension prcmenst1·ual, analizaron 

cuatro registros de EEG en cdd.1 r:n1jer.; 24 horas dé:!.>pués del 

sangrado, dentro dt las 2·~ horas de l.:i. ovulv.ción, tres dias antes 

del sangrado y un día untes de la menstruación. En ambo~ grupos 

se observó un incremento de la frecuencia del ritmo alfa en la 

siqr1ificativa en 1 a menstruación. 

Loe rc~ult.:"!'dor. conf irm.1ron los reportes anteriores de cambio!:> en 

el EEG rclacionudos con el ciclo mcnstr:unl y adem5.s indictlron q~e 

las manitest:.aciunt:!~ d0: la t.cr::::i6n pP"tTH"'"nstrua.l no producen un 

efecto mayor que el observado en las mujeres sin tensión 

prcrnenstrual, a pesar de que las ~ujercs del grupo cxper1rncntai 

mostraron una marcada labilidad emocional a través de sus ciclos 

y en general fueron menos as~rtivos. 

Pnsteriorrr.entn, sólo se han rn<1lizado algunos estudios 

experi~en~alcs relacionado~ con e! ciclo menstrual que utilicen 

análisis m.-'.i..s uofísticLldos de lü actividud del EEG. 

G~utray (1969), ostudió las vuriacio11os en el ccpc~tra de 

pot~;-ncin y lu. proporción del ritDo theca y alfa del EEG durante 

un ciclo normal ovt1 li1torio y otro anovulatorio restaurado con la 
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ed~ini~trnción de hormonas. Utilizó un análisis cuantitativo por 

compntnclnra pilr.:i calcular la función de autocorrclación, el 

espectro de potencí.:t y Li proporción de las bandar; de t:.heta y 

..?l[a en relación al tire~ del enpPctro tot<1l {:.:!~ ML.. J. i:1& .:.:::.==:: 

ciclos, observó qur: lo potencia reL·ltiva del ritmo theta fue 

mayor durante la fC..$C prolií'}riltivu. y menor dcspu&s de la 

ovulación. Los valores de la potencia rclut.iv.-, de ulfa f11,cron muy 

tajos inmediatumente antes de la cvulación y mucho más altos al 

Al parecer-, el ritr.io .:llfa es le banda que ha mostrado 

cambio::; más ovidentcs durilntc el ciclo mcnstru<il. En un estudio 

realizado por Wuttke y col.s. {1975) rcq.:.stró el EEG en el área 

tempero-central en 37 mu·jeres y analizó el ritmo alta en el 

componenl:.0 :t~11L'- .:!.:.;-.~::::: :!':'~ ,..,.,.nr:o rlc B - 10. 5 Hz y el rápido 

t.lé 10. 5 - lJ H::. E~tor1ió, Pn la mit...J.tl de las mujeres un t.:iclo 

menstrual i;!;pontánco y con las restantes un ciclo controlado 

por la administración <lt: d.lltic.::.;,ccptivc~ <.·r·'\l,_~s. En el ciclo 

espontjnco, lu potencia absoluta del ritmo alfa :-ápido, mostró un 

incremento d~rante 1~ fase lútea y el cociente entre la potencia 

del alfa ró.pitlo sobre el alfa lento fue menor en la fase 

folicular, los cuales se reldcionaron con los niveles séricos de 

progestcrona. El componente rápido se decrementó bruscamente de 

uno a dos dias antes de la menstruación. En el ciclo controlado, 

la potencia de alfa en los dos componentf:!S fue uniforme y el 

Qnico ~ambio que se observó fue una ligera acolcraci6n un dia o 

do~ ~ntcs de lñ ~cnstruación. 

Creutzf8ldt y cols. (t<J"J6) ~n.-ilizaton la poten e i.a de las 

bandas de Ltlfü, thetu. y bct.:l, an.t como los niveles hormondles en 
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sangre '::l la ev"'lu,1~i0•·· ¡::;;i..c-::-!ArJi1-:rt durante el ciclo mcn5trual. 

Registraron el EEG en lu!:i árc .. H• occ1.pito-c:entrnlcs y temporo-

==:;~::-;i!.!••h nn 15 rnnjPrns ióvencs <lur.:i.nte un ciclo menstrunl 

eupontt.nco y en tfj mujcrc::; .-] guiene5 se les controló el ciclo con 

anticonceptivo:.> ol:'alc!-~. Obtuv1cron el c~pectro dQ potenc)d pnr 

medio de ld Tran!:3fornudil Ráp!.da de rour.icr, de 191 segmentos con 

2.56 segundos de duració~ y otro de 1.28 seq. Ln frucucncia de 

resolución fue¿ o.391 e/seg con t1na trccu8ncia limite de Jl.28 

e/seg. El e~pcctro de p0Le11~~" ;;e di•!i~!A Pn thcta, alta y beta. 

Adem'l.5, para c;¡d<\ frncuencia de> b<ln<la deter:r.:inLiron la potencia y 

la frccuenciil nedia pesada. El cspí'!Ctro de potencia mo;.tró un 

claro decremento An lu frecucnciil del alfa lento (abajo de los 10 

e/seg) antes de l<) menstruación. En el ciclo espontáneo, el 

Cdmbio m.ó.~ consistente que obscrvc.u.u11 ¡:._.._ ;.:;-. !.:.-:;·::"-,... inr.rP.mcnto en 

la media de la frccucnciu de dli<> Jur.:i:1::.c l., frisP lútea hasta la 

menstruación, pero no so rel11cionó dircctamentn con el 

incremento en los niv~les de progestcrona. No ocuLriO lo rnism0 An 

ob.servaron que lu media de la 

frecuencia fue rr . .i~ lcnttJ. que ion el otro grHpo. L:i pote?ncia de 

t!"1cta y la frecuencia media registr;:ida en el área tcmporo-ce>ntral 

se decrementé- ligeramente durante la [use lútea hasta la 

menstruación. En el ~rea occipito-ccntral ocurrió lo mismo pero 

sólo con li'.l potenc.ii] y Cuc durantü l;~ ovulación. No observaron 

diferen~ias significativi1S ninguno de los ciclos en la 

potencia ni en l.i frP.cucnci,1 r.1edi11 de 1<l b,Jnd.1 de beta. 

En otro l!Studio, ~e 1~rni1p<ti- .. ;,xc:; d0~' .,...,.<J¡~~t::os Lle EEG, uno c.1 la 

fase prernC!nfitrual y ot.r:: nn 1·'1 ovulac1ón. Cinco mujeres no 

mostraron difcrcnci<"l:--; ,;iqniílC<ltiv.:i:; vi:;uille!.i ~n los dos 
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registros, ocho mostraron un incremento uignificativo en la 

frecuencia rnedja del ritmo alfa on la fase prcmcn~trual y 17 

mostraron un inct·cmento en la amplitud media de alfa. 'fanto la 

~-.:";..:!..·:!..:::!:::.:! ~i1c~,,_1 1....u1uu :J..us purox1smos fueron muy comunes en los 

rcgi~tros premcnstrua les como una t es¡:unstu anormal a la 

hipervent.~_luci.ón. Lo::; rl3sultudo::; so relacionaron c':'!n los cambios 

subjetivoo en el estado de ~ni~0 e11 la fase pram~nstrual 

dt.tcctados en la~; pr-ucbas y con la tcndcnci<J de ciertas mujerc~ 

que padecen opilepsia a ?rosentar Jtilques solilmente alrededor de 

la rnenstrudción (Leary y col., 1979). 

En un estudio sirnildr nJ realizado por Wuttke y cols. (1975) 

y Creutzfeldt y cols. (1976), sr investigaron los cambios 

electrofisiológicos y psicológicos indnc]dos por los hormonas 

QSteroidos en 16 mujeres duraPte un ciclo rnenstrli~l nnrm~l y ~n 

otro coi1trolado por anticoncaptivoo orales. A diferencia d8 los 

estudios anteriores, la~ mujeres fueron sus propios controleG, es 

decir, una vez que se terminó dP t"f:'"<JiSt!'<::::- el ci-:=.!.c nor11,al, a 

éstafl mismas r.iujer(>Ll ~e l!.?s administró anticonceptivog orales. 

Tctmi:i.ión se cstud:taror. los cambios que pudieran prcscm:ur 30 

hornbr-es con la .:idminü;tración de hormonas (proqcstcrona, 

estradiol, andrógenos y pluccbo). se registró el EEG en el área 

ccntrn-occipitaJ derecho y tcmporo-central izquierdo y occipital 

y tambi6n se registró el electrocardiograma. Se anali~6 el 

espectro de Potcnr.iu total y rcli:itivu y la fr:ccucncin rr.2di<'l 

pesad« (mcdi;1 qcornCtric.i dPl urC<l r>1.Jbre cada banda en Hz) de Ci\dZ. 

banda del EEG. En el ciclo normal, :.;e ob~;crvaron incrementos 

significativo!.; en 1.-l f.recui:nci<l de n.lf-i y el r.1t~o card'laco 

durante la fa~o lútea, micntran l~s frccucnci.1s y la potencia del 
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1:it:.luU Lbelct ttt!' Ü\.!t..:Lument..6 ~om¡.Mr.11.io con ia Ldse LulicuJar. La 

potencia relativa de alta fue ~ignif icativarnente más baja en el 

~ignificativos en la potL!n··..:i.1 rel;J.t; \•.::. de beta. La frecuencia 

ponder~da del ritwo thetn :ue más alta en la tase folicular que 

durante la fase lútea, cambia~do alrededor de l~ ovt1laci6n. En 

cambio, en el ritmo Jlta se observó un efecto opuesto, las 

frecuencit1s fueron r.ifi.~; bcjJs durante la fase folicualar, se 

i.ncn~rne:-it;1ron alrededor de lo ovulación y todavla fueron más 

altas durante la oítad de la fa.ZP lútcn dis17linuycndo alrededor de 

la menstruacion. En las t.ornbre~:; se observó que s--,lamente el 

compuesto progcst.acional reveló cambios significativos en el EEG, 

que fueron cualitativamente muy similares a los observados 

dur~nte la fase llitci'I en la~ mujt~re~. L<t frAcncnr:-it! dn thcta S(~ 

decrementó ligeramente con el traturaicnto de prcgcsterona 

mientra~ que las trccucncias de alfa y beta se aceleraron 

sig-nificativ.1.mcnte. SC! concluyó q 1.Je lus hormonas cstcroidcs, 

-----~~~-: ___ , __ ~; ____ -r--~-- --~--
1:"~~":1~~--~ ........ , ...... .__., ..................................................................... . 

la actividad dt.>l sistema netvioso central, la cual apñrentemente 

modula el EEG y ln conduct~ y ge refleja en la actividnd de las 

bandas de thcta y alfa (Beckcr y cols., 1980). 

B~ckcr y cols. (1982) poGtcriormcntc repitieron el estudio 

anterior en las mismas condiciones analizando lan cuatro bandan 

que se usan i~n la pr:i.ctic.1 cl.í.njca . .l\dcm~t~:;, los dutos los 

anulizaro11 con un mfitodo de unjlisis de f~ctores ~on el qua ce 

obt.l·-':!ncn siete frecuencia:; qua se pueden definir como 

dirncnciones indopanctientes (Elmqr-~n y ~ow0nhnrd, 1969): el fdctor 

delta (O.~ - 2.(.' H~~), el tactot· thet.,i. (2.S - 6 Hz), tres 
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componentes del tactor ulfu: alfa (6.:1 - 9 Hz.), ulfa 1 (9.5 -

.L.ú.::.> H:t..) y <Ül<i 

(13.5 - :!2 Hz.) y be?td 2 (22.5 - JO Hz). En el ciclo r.ormal, 

!...! dn J; .. 

incrementó durontc la f."l~.o lút':!.::i mi.:~ntra~~ quH ld frcct.;,cncia medio 

de alta ~e j ncrcncntó liqcra.mente antes cte la ovul<H.:ión y más a 

mediadns dA la fa~c lutna. La bi1nda da beta no mostró cambios 

significativos. En el ciclo controlado no observaron cambios en 

las bandas. do ser itas antcr ion:ientc. Ademcis, con 1 "ls nuevas 

frccucnci..ls obtcr.idas del <:>nti.lj~>i.::: de tactore~, calcularon la 

media de la potenciu y de lu frecuencia y obtuvi .:?ron los 

coeficientes do ld correlación entre los difcrnntAs periodos del 

ciclo, los nivelca hormondlcG y la tRmperntura bas~l del cuerpo. 

El coeficiente para la frecuencia de the.ta fue mayor durante la 

fnse fol i cu] ,:.ir C'llélndo SP <"::ompnró con 1 n fa.se lútea y fue 

significativamente rntis alta en la otupa menstrual comparada con 

la fase lútea, 'l se correlacionó inv•.:::rsamente con la temperatura 

basal d~l cuerpo y con loG nivclns de progc$tcran3. La frecuencia 

comparadd con bajos valort.?.b en ld .. J.tap<.1 pcriraenstrual y la 

potencii'I de e~ta banda fue al ta durunte l.:!. fa::;c fcl icular y SP 

correlacionó con con bu:jos niveles de progc!>terona, comparado 

con altas niveles de proqestcron~ en la Cuse lútea. La poccncia 

de alfa 1 se decrementó en la tasu pcriovulatoria asociada can 

altos nivclf.>!:i de HL. L.i banda de alfa 2 no 

uignificativos en el ciclo controludo. L.J pot.i.mcid ."lb!1aluta de 

las bandar: d(~ bctil 1 y 2 tue Zlqntricattv·3m12ntc ir..'l.s ailr~ Uurctid:.e 

la (use folicular que en l<l fa!:.-;u ll..te'1 y !;e u~oció con bajos 
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niveles de progesterona y baja temperatun1, lo cual indicó quo la 

banda de beta estuvo tambi en muy influenciada pc.r los car.i~ios 

hormonales. Estos autores concluyeron t¡Uf"- los cambios observador. 

en el increr:rnnto de l.:i frecuencia de al fa. ~n el EEG puC!den ser 

atribuidos a una activación (Jet sistem~ noradrcnórgico, el cual 

se conoce que está involucrado en 1u retroalimentación de la!; 

hormonas est~roidcs. 

En la5 muj~res emb~ruzadas tambLén se han observados cambi~s 

~lectroenccfaloqrt.f icos durante la preñt:z. Gibbs y H.eid { l'J42) 

observaron en 28 rrt11jcres er.ibarazild<is que el espectro de 

frecuencia de la activiCud cortical registrada en las ñreas 

frontal, par~etal y occipital se lcntif icó durante la prcñoz, y 

la frecuencia mostró unu. uct.i.vidad rápida de alto voltaje después 

··-, ___ .... _ 
............ t"" ......... <J. 

RESUMEN 

En resumen, los resultados más co!ls istcntes que se han 

dl:'scrito son cuu i::=l ritfüei ó.l[ü, Lü. [¡--2cucr;ciü y l.::. potcnci.::.. de 

esta banda se incrcrnentu durante la fase lúten y se decrementa 

con la menstruación. En caTL1bio, los resultados de la banda de 

theta y de beta son menos cons ist.cntes. Por una purtc, la 

frecuencia de banda do thcta se incrementa en los µeriodcs po5t-

ovulatcirios y roenstruul y la potencia y la frecuencia media de 

esta misma baf!da 1 tamb i~n ínc,.-ementil durante la faso lütea 

hasta la menstruación, y por otra pilrtc, la frcc11cncia ponderada 

de thcta es más alta duru.ntc lil fa!ie lolicula1· que en la lütca. 

La potencia de beta y beta 2 se incremctu más durante la fase 

folicular que en lil )t.i.tt!ü y ~;¡~ h.i rclilcionudo con bajos nivel€:s 

de progcsterona. 
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e).- Pú'l'!iliC.lALES PROVOCAOOS y_ CICLO MENSTRUAL 

Loa potonciales provocados registrados en la corteza 

aunque Bon pocoG los trabajos que su han realizudo al respecto, 

brevemente se describirá los resultados que se han encontrado. 

f\.bramovitz y Duh::-uusky (1980) est.udiaron la actividad de la 

variación contingente n~giltivcJ (,/CU) que se rcqistru en la ~ona 

del vértex, en un grupo de cinco mnjeres durante un ciclo 

mP.nstrual y los resultudos los comtJ:ar-¿iron con los obtenidos en 

cinco hombres. La amplitud del potencia 1 VCN mostró car.ibÍo$ en 

las mujeres durante la fase folic11lar y corrospondi.eron con altos 

niveles de estrógenos en la sangre, mientras que las amplitudes 

bajas se registraron durante la fase lútea y correspondieron con 

altos nivclcc de progest~rond. Los hombres no mostraron 

variaciones significativas en esto potencial. Estos autores 

concluyeron que las :iifcrencii'IS r.>n la amplitud del VC?J ob!';Prv-'.ldos 

durante las diferentes fases del ciclo menstrual están 

::-cl.::.:::i~;;;:¡,::ü..5 .... u11 iu!.> efcct.os ae los csteroides ováricos y /O sus 

metabolitos svbre el SNC. 

En otro estudio, se anlizaron los cambios en el potencial 

provocado auditivo PSO y los cambios en el estado de ánimo en 12 

mujeres, estudi~ntes sin síndrome prcmcnstrual y sin 

sinto:r·as. se midió el potcnciul un dla antes de la menstruación y 

nueve dias después de ld inici.Jción de sus ciclos. Se ob::::ervó que 

todas las mujeres mostraron un ctccremQta del potencial auditivo 

PSO, similar al qu(! ocurre con los hombres y que estuvieron 

dentro del rango norr.iul. Tod~1s l..ls rr.ujereB con s~ntomas 



premenstrualcs '.J cuatro de las ocho ect11rtiantP~ mr.qt-r:>i:on !;!:!!~C~d.:! 

alteración en el estada de ánimo. Sin cmb<lrgo, cntos cumbioz no 

se relacionaron con las rcpuc::;tac auditivas durante los periodos 

registrados. Los resultado::; indicaron que los flujo~-; hormonale::: 

en el periodo prcmonstrual no .:ifcctdn los necanisrnos inhibitorios 

y excital:orios del SNC que ~...?stun involucrF.1.dos en la respuesta del 

potencial P50 a los estimulas auditivos (Haldc y col::;., 1987). 

Fleck y Polich (1988), estudiaron loLJ potcncL1les 

descrirninación audi ti...-a, en 20 muieres di v ididus en un grupo 

control y otro que tomaba anti~onccptivos orales. se midieron los 

potenciales el prim..:r rila de lzi menstruación y a la mitad del 

ciclo; analizaron la ami;>litud y la latencia de los componentes 

Uu::. yr:upos de mu]ercs no 

observaron r:U f.0rr.nci'3.s sir;;ni!"ic.:it.!.~ru:} en lü amplituG o en la 

latencia en ninguno ,je los componentes en función del ciclo 

menstrual. concluyeron que el ciclo menstrual y el uso de 

anticonceptivos orales no afeetaron el potencial PJOO ni los 

otros componentes (ERP) relacionados. 
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JIIPOTESIS 

Los estudios mcncionndos anteriormente muestran que las 

hormonas sexual es, est:rfu:wnn~ y proq'.:istcroni\, influyen sobre la 

solo sexual y reproductiva. La occión directa de estos asteroides 

tanto facil~tatoria como inhibitoria se refleja en la actividad 

electrocnccfalográfica, la cu~l, muestra variaciones a lo largo 

del ciclo rnenstrunl. Además, influyen en otro tipo de conductas 

que no se relacic~an directamente con la sexual, pero qu~ se ven 

afectactus por los niveles hormonales. Tal as el caso de la 

conducta cmocionul qu(!: muestra cambios ciclicos durante el ciclo 

menstrual, particularmente en ltl::J etapas prernenstrual y 

menstrual. La causa de estas fluctuaciones ha sido atribuida a 

la dCCión de las hormonas scxuale;., sin cmburgo, las teor1as que 

h.:in propuesto incon:::;i::;tcntc:::; y c .. :mtra-:lictorias 

probablemente debido a problemas metodológicos, por lo cual, la 

acción de estas hormonas sobre la conducto. emocional atln no es 

clara. 

C"UC existen y la dificultad 

-- .... -~1-1..:.-~ __ .. 
...................... ...,';t ... ._ ....... 

pñra estudiar el sustrato 

ncurofisiológit:o que f':Stá involucrado en los transtornos 

menstruales, necesario contar con otro::; parámetros 

psicofisiológicos que permitan ünali~ar objetivamente los cambios 

que ocurren durante el ciclo menstrual en la mujer. 

Uno de los mét0dos que se han utilizado para estudi<lr los 

cambios durante el ciclo menstrual es el ~náliois de la actividad 

EE~. aunque existen pocas investiqacionús al n'?specto, los 

resultados qua se l1an encontrado, muestran que ld frecuencia y ld 
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potencia de la actividad EEG cambL:rn dur.1ntc el ciclo menstrual. 

Es posible que durante al e icio menstruill no cambie 

tinicarneilte el grado activdción corticul reflejado por los cambios 

tnmbión las relaciones tu:1cionales entre zona~ cortjcnlcs de un 

hemisferio en relación al ntro (cnrrelación intcrhcmisfórica) y 

entre 7.onas de un rni:-;mo hcmistcrio (correlación 

intrahenisfóricu.}. 

La correlación de l<.! octividaG EEG cambia de un estado 

fisiológico a otro, lo cual permite discri~inar les cambies en 1a 

organización funcional que acompañan a cada estado, por lo tanto 

considerarnos que seria útil er.iplcar ~stc tipo de análisis p~ra 

estudiar dichos cambios. El análisis de la co~relución puede ser 

un parámetro sensible a la acción de las horm~na~ gonadales sobre 

el sistema 

investigar 

nervioso central, que no ha sido aplicado p<lra 

el ciclo menstrual en la mujer. 

con bü5c. en lo~ antecedentes mencionados, ::;e plantea !a 

hipótesis, que durante el ciclo ~onstrual la r:mj~r, se 

observaran cambios en la ~orrelución intcrhcm1stér1ca e 

intra.hemisférica de la actividad clectrocmcef alográf ica, además 

de los cambios en la potencia absoluta y relativa. 

nn.:n:rrvo 

El objetivo del presente ~stud.io es nnn l izar las pote.1cias 

absoluta (PA) y relativa (PH) y la correlación intcr e 

intrahemisférica de lLi act.'..vi.dad EEG durante un ciclo menstrual 

en un qrupo de mujeres. 



M1'.'TOOO 

A) • -SUJ 1:.·ros 

En el estudio participaron 9 mujeres voluntarias, con un rungo 

do edad nnt:rc !e:: :?O -: J 1 .:lf:.:::::; ~X -<!.?. 11}. c!"itud!.a.ntes 

profcsionistas del área de Psico.logfa. •rodas lns mujeres 

present<iror. ciclos lnünstr11dlcs ::-egulnres -:ie 28 + / - 2 dias y 

ninguna de ellas ce encontraba tomat1do anticonceptivos orales. Se 

excl~y~ron aquell<ls mujeres que: hubieran recibido golpes fuertes 

en !.a cabezo y /o tuvieran pr-oblcrr.as neurolóqicos; tomaran 

medicamentos que se -::onezca que nfec:tcn el EEG y que tuvieran 

alteraciones del cicle vigilia-sueño. 

Se informó que partic1parlan en t1n experimento en el cual se 

les iba a registrar el EEG cada tercer dia durante un ciclo 

menstrual que abarcaria :.rn total de 12 registros en un mes. 

1\dcmás, ~e les c1plicar1a un c11r.~;t:1onnrio 

experimento. 

B).- CUESTIONARIO 

-··-- .... __ .., ......... ..................................... ~ .... 

al empezar el 

él de Sintomas Prcmenstruales y Menstruales modificacio de 

Chesney y Tasto (1975) para evaluar si las mujeres participantes 

mostraban sintomas premcnstrua les o ct1.lrant.e lo. menstruación. 

C) • - PERIODOS DEL CICLO MENSTRUAJ .. 

Para determinar el periodo ovulatorio, el c11al se ha descrito 

que es bastante constante y que ocurre alrededor del dia 14 + / 

- 2 (Fcrin y cols., 1973) y ~icndo el sangraio menstrual el ünico 

.indicador del cic.;lo, procedió a clividirlo siguiendo un 

procedimiento de conteo regrc:--;i•10 ·'1 ptlrti:. lie: primer dia U.e la. 
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menstruación. De esta forma, cada ciclo individual se dividió en 

cinco period\.1s: Menstruación (Mt:tl), que u.barcó cinco dlüs que es 

la duración promedie del sungr;.,,do; Premenstrual (PRM) 1 que 

comprendió los cinco dia::; que i.nmet..ii dl.amo.:r.~..:.. =-~'=":."'~···•; i •·ron a l~ 

menstruación¡ ovulación (OVU), 2 dlil!"; antes y 2 de~pi1é~ del di.a 

14. Los periodos postor iores u la mcn::.;truación Post-menstrual 

(POM), y a la ovulación, Post-ovulación (POV), fueron lo~ ünicos 

variable:s en cuanto ul nü!ncro de Oias ya que dependieron de. la 

d•.lrl'\~ión del ciclo individual de :::ada mujer c;ue participó en el 

experimento. (Fiq. J). 

POM ovu POV PAM MEN 
r--i r------i r---i -. 

'"' ... ... H •• 
1' u p R Q H. R 

I JI i f JI i i f, 1,; 1 1 
14 

DIAS 

Fig. 3. NúmAro de dias y periodos en que se dividio ~1 
ciclo menstrual, con el método de conteo regresivo a partir 
del plLliGr d.!.:: d~ !~ mi::>ristruación. POM (Post-menstrual), OVU 
(Ovulatorio), POV (Post-ovula torio), PRM (1-'rcmt::11:=-L.t.·ua.1; ,;· 
MEN (Menstrual). Se indican Jos registros {R) de la 
actividad EEG durante estos periodos. 

0).- PROCEDIMIENTO 

El experimento se llevó a cabo on 1.2 sesiones, de 

apruximadñmentc una hora de duración, entre las 16. oo y 20. oo 

hora.;, durante un ciclo mcnstru.11 completo, el cual se desarrolló 

de la siguiente manera: 

a).- Colocación de electrodos. 
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La actividad clect.rocncefalogrfsfica (EEG) fue registrada. en 

forma :nonopolar put" medio de elacti·odos colocados en las 

derivaciones FJ, F~, CJ, C4, 01, LJ¿, PJ, 

oreja i~siJateral 1 de acuerdo al Sistema Internacional 10-20 

(Jasper, 1958). La impedancia de los electrodos tuvo un máximo de 

10 Kohms. 

Posteriormente il la colocación de los electrodos, las mujeres 

participantes eran situadas en un cuarto sonoamortigu~do. 

sentadas en una silla en estado de reposo. Se les indicó que 

procuraran no mover los ojo~ durante el registro. 

b).- Registro y captura de EEG. 

El EEG fue registrado en un pol1grafo Grass modelo G-16E de 8 

=:::.~:::.:!.~:- •:--:-n f"rAr11Pnc:ias de corte de 1 y 35 Hz. La sci\al de EEG 

fue registrnda rm estado de reposo durante dos condiciones: ojos 

abiertos y ojos cerrados. La captura se hizo en lin~a por medio 

de und cumputüdor.:i tipc PC, a t-rov~s de un convercidor 

an;:ilógico/digital de B canales, con 12 bits de resolución y un 

rango de voltaje de -1 a +1 volt. (Guevara y Zarnbozo, 1985 y 

1990). 

Las señales de EEG de las ocho derivaciones registradas (F3, 

F4, CJ, C4, PJ, P4, 01, y 02) tucron muetill:eadas simultáneamente, 

una en cuda canal del convertidor. Se tornaron 10 muestras de EEG 

libres de ~rtefactos, pura cada derivacié~ on estado de reposo en 

ambas condiciones. Cada mueGtrn tuvo una duración de 2.56 seg. 

{256 puntos) y se uti liz6 un intervalo de muestreo de 8 mseg. 

entre \In pu11to y otro (125 H•.) (Fig. 4) 

e).- Análisiz de la señal do EE.r;. 



CA ID 

POLIGRAFO 

I· fifu 

____ ....J 

PC 

t.:rr:.:rno 

" :-;-:-:;;;.:; .. 

Fig. 4. Dic.t;¡rtifma de registro, 1"'1 cifPtLtn'f a traves de un 
convertJdor ~n~lrn;o/cJigJé.Bl rCHDJ v eJ anliAJJsir; 
compot..acJcna ~ de J.,1 !:ieñal de EEG~ 
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se obtuvieron lns Potonc.!as Absoluta (PA) y Rcllltiva (PR), por 

medio de un an~lisiu de lA transformada r5pida do Fauricr (TRF), 

; ... : .... !",._ • ., •. !i"':';:~~. 

condiciones experim0ntales. El primer paso tue fJltrar l~ scftal, 

por medio de un ti 1 tro dig ita 1, con el objeto de eliminnr 

frecuencias menare~ a O. S H~ y marorcs de JO Hz, asi c:omo la 

posible co~riE.nte dirc;cta ~DC) que contaminara lu sefkil de 

interés.. 

Una vez filtrada la señal, se sepnraron los diversos 

componentes de la mi!:;m<J., de acuerdo a su frecuencia. La TRF 

separa esta señal, agrupando los componentes de frecuencias en 

las bancas tradicionales de EEG {John y cols., 1980; Matousek y 

Petersén, 1973) como sigue: (Fig. 5). 

delta l. s a J.5 

theta ) • 5 a 7.5 

alfal 7.5 ,, 9.5 

alfa2 9.5 a 12.5 

U!::! \.-~1 J i 2 . .:J d 17.5 

bcta2 17.5 ü JO.O 

Este análisis da como resultado los valores de potencia 

absoluta (Espectro de Po-c1.:!ncia} para cada banda de frecuencia. 

Las potencias relativa~, o porcentajes, se obtuvieron dividiendo 

cada banda entre la potencia absoluta del e~pectro total de la 

sefiai, resultante de 1L1 suma de la potencia de todas las 

fcccuencias. Lu. potencia L"elativa proporciona un 1ndir;e del grado 

en que carta bandi'\ p;1rt.icul~r contr í buyo <l la seña, l de EEG 

rPgistrada en un momento d~do. 



Además, se calculó el cof!ficicnte de. correlación Producto 

Momento de pearscn entre l.J.s señales de EEC. de zonas cerebrales 

nomólog.::is, o Corrcl<ición Intcrhemisfór icLI ( r l) , ( FJ-F4, C3-C4, 

PJ-P4 y 01-02) para todas las bnnda5 de EEG y entre dos zonas de 

un r.dsmo her.iisferio, o Correlación Intrahcmisfé>rica ( CJ-01, CJ

PJ, FJ-PJ, FJ-CJ 1 FJ-01 1 PJ-01, C-1-02, Cd-P4, P4-P4, F4-

C4, F4-02, P4-02) con e1 objeto de cuantificar el grado de 

relación qu~ existe entre pares de scfiales en base a su fase y 

forma. Este análisis zc rcil 1 izó pdr<t cada bandu independiente, 

asi como para el espectro total, p.:iril cada derivación y p.:ira cada 

condición experimental d~ ojos abiertos y cerrados. 

Todos los análisis se re<!lizaron de acuerdo con el dia del 

ciclo menstrual en cue se Qncontrab,\n l ;¡¡;::, m1J]nrP~ ~:irt- i ,...; !'""""'='n"' 

Como control, se sometieron los resultados a los mismos análisis 

sin importo.r el dla del ciclo en que- se encontraban, sino de 

acuerdo al Q!"den en que fueren rcgi~t:r~d~::;, .::.:; decir, tomando ~n 

cuenta la secuencia real de los doce d1us de registro (dla 

primero, segundo, tercero, etc.). 

E). - Análisis Eatadistico 

Los valores de Potcr.cia Absoluta (PA) y Relativa (PR), la 

Cor::-elación rntcrhemisfóricd (CORINTER) Intrahcmisférica 

(CORINTRA) de cada muc::;tra de EEG, en c.'.lda una de las bandas, 

fueron normalizad~s; };¡~ PA y PR s~ transforrnJron a logarit~os y 

los va lores de CORINTER y COHIHTRA transformaron a 

puntuaciones z de Fisher (John, 1987). 

Con los valores normalizados de r:;ad<l parámcntro se realizaron 



105' qit]HiPnte?-i Análisis de Varianza (ANOVA) para medhtas 

repetidan (Kirk, 1968), uno par~ cada bandu de EEG: Delta, Thota, 

Alfal, AlfAi, natal y Beta2 en las condiciones de ojos abiortas y 

cerradon. 

a) .-pOTE.NCTA ADSOLUT1\ y RELA'rIVA 

Tanto para lu E-'.'\ y PR se hizo un 1\NOVA de dos fuctores (A= 

dcriv~cioncs, B~ d1as del ciclo) con los valores normalizados de 

PA, c..:>n el objeto de ver si e.xistian diferencias significativas 

"=ntr~ .::,::¡,d."J un:i de 1:1.s '.i'?'!"'iv~r.iones rcqist:radas y los dif0rentes 

periodos en los que se dividió el ciclo mcr.struul (MEH, POM, ovtt 1 

POV y PRM) para cada banda. 

Tanto paru lu PA y PR se hizo un 1\NOVA de dos factores (A= 

hemisferios, B= d'Las del ciclo) para cada derivación con el 

hemis f~r ios iz.quil..:l:'...lo 'i" derecho 1 os di ferAntes periodos del 

ciclo menstrual para cdda banda. 

b). - correlación Interhcmist·crica (CORii'fi'ER). 

Con el objeto de analizar las posiblQs diferencias ~ntre las 

derivaciones hOil'lólogas y los diferentc5 periodos del ciclo 

menstrual se hizo un ANOVA de dos factores (A= Derivaciones, FJ

F4, CJ-C4, 01-02 y PJ-P4; B= dias del ciclo) para todas las 

bandas del EEG. 

e).- Correlación Intruhcmisférica (CDRIN'l'RA). 

Con la finalidad de anulizar Lls diferencias en tollas las 

derivacione", se rea 1 izó un ANOVA de des factores (h= 

Derivaciones, CJ-01, r1-~1, F1-PJ, FJ-CJ, FJ-01, PJ-01, C4-02, 

C4-P4, F4-P4, F4-C•1, F4-02, P4-02; <J"" dlas del ciclo) para cada 

una de las bandas. 

so 



Los resultados significativos cbtcnidos del ANOVA fueron 

sometidos a una prueba de comparación múltiple, Prueba de Tuckey, 

de las diferencias observadas. Se aceptó en todos los casos una 

p <0.05. Asimismo, con l.:i mis111a prueba se compararon las 

dC!rlvaciones del hemisferio derecho centro el izquierdo, cc,n la 

finalidad de analiza::.- L:is posible::; difcrenr::ias entre los 

hemisferios en todas lr:s b.:.i.ndas par:-i la Pf.., la PR y la COP.INTRA. 

o 2 seg. 

Fig. 5. Descomposición de una señal de l:.'EG por bandas: A) 
Se11al filtrad.1; BJ Potencia de delta; e; Potencia de the-Ca; 
D) Potencia de alfa; EJ Potc•ncia cfr:. h'-"ta. 
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RESULTADOS 

AJ. CICLO MENSTRUAL. 

ciclo regulares de 28 ~ / - 2 dias {~ = 27.11}, y se analizó por 

computadora el espectro de las bandas, un total de 90 registros 

de EEG, !O por c:ida mujer que participó, con una duración de 

41.12 seg. cuda uno de ellos, que en total rcpr.esentan 61 minutc..rs 

de actividad EEG. 

Los rc~ultados del cuestionario que ze les aplicó, mostró que 

las qt1e lds mujeres que participaron presentaron transtornos 

menstruales minimos y ninguna de el las mostró unu severidad en 

los s1ntomas pre.menstruales. 

CONOICION EY..rr:1nm:uTAL 

A continuación se describen los !'"esultados significativos 

obtenidos en los ANDEVAS realiz.:idos par'3 cada banda del EEG por 

separado. Los resultados estadísticos de dichos análisis se 

Para facilitar la lectura en todos los casos se describen 

primero el efecto pr)ncipal del factor: dias del ci~lo menstrual 

para cada unu de las band~s y en segundo lugar al efecto 

principal del factor: darivaci.ones, tam~ión para cada una de las 

bandas. 

Al describir loG rr.s•lltados observados en cada banda se 

prescnt<in los resultados de laG comparacione;. entre medias, 

cuando el factor principill fue significativo. 



D). POTENCIA i\DSOI.U'rA (Pi\) 

F.n t.odit!J luG grélfica5 sh!uicnt.en, ~P rc>prest.~ntan en l.:.is 

Ciyu~d~ tus Vdlo1·us de ld P0Ler1cia Absuluca (PA) en lognritmo5 

durante los per i.ouo:.; t-'o~;r .. 1:ien~1...1 ua i - , ~. - ·-' -
U'<U..LU'-""'.L...l,V 

PostovuL:ttot Lo (Fe;•) .. Prcmcnstru,:\l (PRH) y Menstrual (ME!-n. Se 

indic;;in los periodo:; que mostraron difcr~ncias uignificativa~ en 

la comparación múltiple entre las medias de todos loo periodos 

cr.m la prueba. de Tuckey (* p <0.05 y ** p <0.01). 

a).- OJOS CE.'UUlC'OS. 

FACTOH: D1aa del Cir:::Io Menstrual 

Los análisis de varianza (derivaciones x dlus del ciclo) 

realizado~ para cada una de las bandas, mostraron diferencias 

significativas entre los dlas del ciclo mcn~trual solamente para 

la banda de Alfa 2 (Tabla I). 

Alfa 2 

Unicamente la potencia absoluta de la banda de Alfa 2 mostró 

diferencias significativas. Los valores má.ximos fueron durante 

los periodos Postovulatorio y Prcmenstru~l lo que corresponde a 

la fase lútea, y los valores rn.1nimos inmediatamente después de la 

ovulación (Fig. 6). La cornparaci6n en~re medias d~ estos periodoo 

reali~ados con la prueba de Tuckcy rnüstraron diferencias 

f';Ígnificat.iv,i.a entr-e los periodos PRM vs OVU, i' POV vs OVU 

(Ti'.bla TI). 

Las bandas Delta, Thcta, Alfa 1, Beta l y Beta 2 110 

Ifl.ostraron cumbias significativos durante el c..~iclo mcnstrua."i., lo 
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TABLA I 

NIVELEO DE SIGNIFICA.NCIA D~ LOD ~N~LIBXS OP. V~PT~N~A DP, L~ P(V{'F.?-!'CIA 
ABSOLUTA PJ\.RJ\ CAD~ BANDA. 

A Il Axil 

PACTORl:';S DERIVACIONES DIJ\8 DEL CICLO INTERACCION 
ql= 7, 632 ql= 9' 632 ql= 63, 632 

F p F p F p 

Ojos cerrad.os 

DELTA 1..51 Q.159 l. 72 0.032 0.27 l. 000 
TllETA 3.29 0 .. 002 . l..01 o. 43• O.l.3 1.000 
ALP~ 20. -:7 -::c. OC!. . l.J~ 0.107 0.1.1 :i.. 000 

BANDAS ALFA 2 215.6.l <0.001 . 3.21 0.001 . o.32 1.000 
BETA l. 72. 54 <0.001 . o.si 0.611 0.-61 1.000 
BETA 2 51.75 <0.001 . 0.09 0.535 0.39 l.ººº 

ojos Abiertos 

DELTA B.66 <0.001 . 2.38 0.012 0.66 0.919 
THETI\ 5.27 <0.001 . l.. 99 Q.038 O.l.B l..ººº ::ñ.::=.;.;.; iü...FA ¡ .&.Oo!>!I' <UeUUJ. . 3.09 o. 00:1: o.2a 1.000 
ALFA 2 57.84 <0.001 . 5.44 <0.001 0.26 i.000 
DETZ\. l. 22.~s <0.001 :L06 0.002 0.38 l.000 
BE~'A 2 13.35 <0.001 . 2. 6l. 0.006 0.26 l. 000 

* p < o.os 
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TABLA XX 

~ERtH,TADO.G DE LhS COHPARJ\CIONEB KOL'l'IPLEB ENTRE Lh6 HED:X:AB DE LA 
POTENCIA ADSOLUi'A DE LOB OJ:P'ETil:!tl'rl:m l!t:kIUOOS ü;:L c:c:.c ?!!!!!STP.TJJ\T., 

P:.nh C1\.Dh 3Al1Dh DEL ERn. 

DANDMJ 

PERIODOS UEL'J.'A THETA ALFA l BETA 1. DETJ\ 2 

PRM vs OVlJ 
POV va ovu 

ojo:s Abier't.oo 

POM V8 ovu 
PRM V!J ovu 
POH vs POV 
PRM V!J PO"/ 
MEN V!\ POV • 

p <O•U:J 

p <0.0l. 
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cual sugiere que estas bandas sc;n estables y por lo tanto no son 

sensil>les los cambivs horn1onalcs en la condición de ojos 

cerra.don. 

POM 

OJOS CERRADOS 

ALFA ::l! 

IJIJU POU PRM 

**-----------** *-------* 
MEN 

Fig. 6. Potf.:mcia absolut:a (efecto principal) do la banda 
....... a.l~~ ~ uo :..u<jcu . .i.i.ml . .':;, ciuJ;:ct.nLe.1 1uti pttrioaos t'osc:-menscrual 
(I'OJ.1), Ovulación (OVU), Post-ovulación (1-0V), J>romcnstrual 
(PR,"f] y .'fryr.at=--Jación r.~tE.'l). Lo~ .:i~tcri.::;co.:: i.nt~rconoct..Jdo:::; 
con las llneas indic~n los pcr1odos quo fueron 
significativos entre sí (* p .:::0.05, "'* p <0.01). 

FACTOR: Derivaciones 

El factor A (D~rívacionas) mostró diferencias significativas 

parü la.a b.:indan de '!'hctu, Alfa 1, ld fn 2, Beta 1, Beta 2 (TLlhla 

I). 

La potencia dbsolutd de Theta, Alfa 1 y Alfa Cuc 

significativamente mayor (?n la cortezn occjpital (01) izquierda, 

y P.:n la cortQza derecha (02) para las banda:; r{l¡:-id'15 de Beta l 'l 

Beta 2. La potencia fuo significativamente menor en la derivación 

front-al (FJ) izquierda pura t.odas l.:is banda:J, cxc("~to para la. 

banda de Beta 2 qu'J fue mayor cr. la derivación F4 {l'abla III}. 
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Al comparar 1<1 potencia absoluta de las derivaciono~, no se 

observaron diferencia~ interhemisfóricas entre zon~s homólogas 

(F3-P4, CJ-C4, P3-P4, 01-02). 

INTERACCION 

No hubo interacción entre al factor AxB (De:rivacioncs X 

Olas del ciclo rnenstruai) en ni~guna de las bandas. (Tabla I). 

CONDICION CONTROL 

El análisis de varia11za (Derivaciones x Dias al azar) 

realizado para la banda de Alfa 2, agrupando los registros de las 

mujeres participantes de acuerdo al orden en que fueron 

registradas sin importar el dia del ciclo en que se encontraba 

cada muicr. no mostró diferencias siqnificativas. 

RESUMEN 

sol~mente mostro diferencias significativas durante el ciclo 

menstrual en la banda de Alfa 2. En esta banda la potencia 

disminuyó en los periodos Post-menstrual y Ovulatorio, y ~ partir 

de este último, tendió a incrementarse alcanzando la potencia 

máxima en el periodo Premenstrual ¡Jara después decrementarse 

haciu la Menstruación. 

b) .- OJOS ADTER'l'OS. 

FACTOR: Diac del ciclo Men~trual 

Los análisis de va~i<1nza (Derivaciones x Olas) realizados para 

cada una de las band:1s mostraron diferenci<J.S significiltiv;:.s entre 

los dlas del cL:: lo menstrual para las bandas de De 1.ta, Theta, 
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Alf.a l, lüfa 2, Beta l y Beta 2. (T<iblu I). Lo:.-t re:.:;ulto.don de 

la~ comparaciones entre las medias pueden verse en la Tabla It. 

DELTJ\ 

La bi\nda de Delta r.io~t.ró la potcncid mtis baja en el periodo 

Ovulatoric y se incrementó inmediatélmcnte tlespué.~ de este perfodo 

iJlcanz.lndo !:>U valor más altv a principios del periodo 

Premc.nstrual, y ~e decrementó en la Mcnstr.u,...,ción, para después 

incrementarse en la e.tapa Post-menst:ruat. Ln potencia más baja se 

obzerv6 durante el pcríodr; Ovul.:it.orio. La comparación entre las 

medias de estos periodos, mostró diferencias signiticativa~ entre 

PRM vs OVU y POM vs OVU (Fig. 7). 

DEL'l'A 

PPM HEtt 

*-----------------* 
·---* 

OJOS ABIERTOS 

Fig. 7. Potencia absoluta (afecto principal) de la 
banda de del ta en logaritmos durante los períodos Post
menstrual (PON), Ovula torio (OVU), Post-ovula torio (POV), 
Pzemenstrual ( PRM) y Hcrwtrual (HEN) Los a::;teriscos 
interconectados con las líneas indican los períodos que 
mostraron diferoncias signi[icativas entre s1 (* p 
<0.05)' 
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TllETA 

La potencia absoluta de la banda de 'I'heta mostró al valor 

....... ~ ~uju t:i11 ld UVlllac1on alcanzando su valor más al to en lo 

periodo Premcnstrucll. se observaron diferencias significativas 

al comparur las medias entre los períodos PRM vs ovu {Fig. B). 

ALFA l 

'f'HE'l'A 

*-----------------* 

Fig. 8. Potencia absoluta (efocto principa.l; do la 
banda de theta en logaritmos durante los perlados Post
menstrual (P011J,, Ovula torio (OVU), Post-ovula torio (POV), 
Premenstrual (PRMJ y Menstrual (MEN). Los asteriscos 
interconectados con las líneas indican los periodos que 
mostraron difercnGias significativas entre si (* p 
<0.05). 

La potencia absoluta do la banda Alfa 1 mostró los valores más 

alton en los periodos Poct-rnenstrual y Premenstrual, y Al más 

bajo en el Post-ovulatorio. se observaron diferencias 

significatiV"l!J al cor.lparar lLts medlas entre los perlados PRM vs 

POV y POM vs POV (Flg. 9). 

57 



A.L.FA. t 

;\ 
i/ \. ,/;--......__ 

/ \ .. 
,,; \/ 

----------* 
Ojos Abiertos 

Fig. 9. Potencia absoluta (efecto principal) de la banda 
de alra 1 en logaritmos durante los periodos Post-menstrual 
(POM), ovulatorio (OVUj, Post-ovulatorio (FOV), Premenstrual 
(PRM) y Men.strual (MEN). Los aster.i.s-cos int:crco..-:ect.:Jdos con 
las llneas indican los perlados que mo::;traron diferoncias 
significaticas entre s.f (* p <O.OS). 

AT.,.FA 2 

La potencia absoluta de la banda de Alfa 2 mostró el valor 

significativamente más alto en el periodo ovulatorio, y a partir 

de éste, se incrementó alcanzando signi!:icativamentc el valor 

máximo en el period:> PRM y u principios de lu Mcns ... ruación para 

decrementarse al f in;il de la mismo. También se observó •-m valor 

significativamente ulto c1; el periodo Post-menstrual. Se 

observaron difcrcncius significutivas al comparar las medias 

entre los periodos PRM vs ovu, MEH VS ovu y POM 'IS úVU ( Fig. 

10). 



.ALFA. ~ 

*•----------------------*• **--** 
**--------------------------~~ 

Ojos Abiertos 

Fig. 10. Pot:encia ab.::;cduta ("'fer::to principdl} de la 
b.:;,nda u~ alfa 2 en logaritmos durante los perlados Post
menstrual (POMJ, ovulatorio (OVU), Post-ovula torio (POV), 
Premonstruul (PR."1) y Nonstrual (MPM). .!..:::::::; ,::;..-;t~.t.l~cos 
i."?t~.:::::.:;;..;,.:t. •• Uu!i con las 11neas indican los perlodos que 
moGtraron diferencias significativas entre sl (** p <0.01). 

BETA 1 

La potencia absoluta de la banda de Beta 1 mo.stró valores 

bajos en los periodos ovulatorio y Post-ovulatorio, a partir de 

este último, tendió a increncntarse alcanzando un valor alto a 

principios de la Mcr:st.1·uac ión pura dcspuó~ decrementarse al 

final de l.J 

periodo PoBt-menstruul. 1'\l cor.iparar estos periodos, ~o 

cbscrvoron ctiterencius significativas entre POM vs OVU f MEN vn 

OVU (Fig. 11) 



D.ETA 2 

BETA. t 

·--------------------------* 
Ojos Abiertos 

Fig. 11. Potenr.iñ ~h.,,.,.....!~t.:: t::.f.;; .... i.v principal) de la 
oanaa de beta l en Jognritmo~ durunt$ los perioUos Post
menstrual (P0.'1}, ovula torio (Ot'DJ, r>o::;t-ovulatorio 

(PQV), Premenstrual (PR~) y Menstrual (MEN). Los 
asteriscos inte1·conectudos con las lineas indican los 
per!odos que mostraron diferencias signific~tivas Qntre 
s1 (11 p <0.05., ** p <O.Olj, 

La potencia absoluta de lu banda de Beta 2 mostró el valor más 

bajo en el periodo Post-ovulatorio, a partir del cual, tendió a 

incrementarse alcanzando el valor máximo en la MEN para dcspu6s 

decrementarse al final de la t:iit!pia. Al comparar estos periodos 

se observaron diferencias 3ignificativas entre MEN vs POV (Fig. 

12) • 

El !"ilctor A ( Dcri vnc iones) mostró diferencia~ 

signifi~utivas en los análisiG de vuriunzu p~ra todas las 
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l.Jam.:i'\s (Tabla I) . 
t 

Ojos Abiertos 

BETA:! 

·------------------· 

Fig. 12. Potencia absoluta (efecto principal) de la 
henda de bet~ 2 en logaritmos durante los periodos Post
mt;ns.trual (NM),, Ovulatorio ¡V'VUJ,, Post-ovulAt:nr_io (POV},, 
Premenstrual (PRM) y Menstrual (MEN). Los asteriscos 
interconectados con las lineas indic:an lo:; perlados que 
mostraron diferencias siqnificativas entre sí r• o 
<0.05). ~ 

La poter.cia 1!bsolutn fue significativamente ¡.¡ayer en la 

corteza occipital ~01) izquierda para las bandas de Delta y Alfa 

2 y en la derecha (02) para las bandas de Alfa 1, Bctu 1 y Beta 

2; la excepción fue :a b.J.nda de theta que fue mayor en la 

derivación central {C·1) derecha. potencia fue 

significativamente menor en la corteza frontal (F3) del 

izquierdo para todas las bi1ndas excepto p<lra las bandus rápidas 

de neta 1 y Bctil 2 quC! rnostr..iron mayor potencia en la corteza 

central (C4) dc:echa (Tnbla IIT). 

Al comparar la PA entre :.onus homologas, ~e cibscrvó una 
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diferencia interhernisf érica en la banda de Alfa en las 

derivilcioncs oct..:.ltHtale:> Ul - O:! siendo mayor en el hemisferio 

derecho (02). Lu diferencia rie potencia entre wnL~as derivaciones 

...io,. •• 1 .. ~ ..... -t,.-. !,,..;.,,-;!""••lmc-r.r-o:- 1~n l;; ,1t:.:in.J. ovu~atnr-ia. Pcct-ovulL!tcriL! 

y Menstrual (Fig. 13). c.1bc recordar que la potencia absoluta de 

la bünda de Alfa 1 en el factor n (Dias del ciclo menstrual) 

también fup significa~iva. 

MlFri l 

--üt <H1~ -+- fl:" 'Ho~ 

Fig. 13. Efec~o principal do la potencia absoluta de 
la banda de alfa i entre ~onas homólogas del área occipital 
i.t.1,.JU.Í.~..t.Uci (C;} .Y° d2¡-¿c-,'-¡;:;. {C:;;¡. ::étc:;c J..::;, difc=~::::i.:::. de 
potencia en la ovulación (O\!U) que es mayor en el 
hemisferio derecho. El nsterisco indica la diferencia 
significativa entre los dos poriodos (* p <O.G5J. 

INTERACCION 

No hubo interacción entre el factor A x B {Derivaciones x Dias 

del ciclo menstrual) en nir.qun..l de lao bandas {Ttlbla I). 

RESUMEN 

En resumen (Tabla IV), como pudó observan;c a pürtir de. los 

resultados signlficativoG, la PA con ojos abiertos de todas las 
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banaas ct1sm1nuyo del. per lodo Post:.-mC!nstrual a la ovulac1on, 

momt.'!nto del ciclo menstrual en el que se alcanzaron picos 

minima.::; en toda:..:; L1:; bnr.d,>:: •. n:.::ccptc er. e1 c.:-.. ~a dí': r .. lfa. 1 quC! 

mostró lü mism.:i dismir.ución, pero continuó bajanllo pnru alcanzar 

un minimo cm C!l periodo Pos1.:-ovulatorio. A partir de ese plco 

mir1imo, la PA se incremen~a para alcanz~r su pico m~xirno en la 

~ase Prernenstrual en el caso de las frecuencias bajas dE:l 

8Spectro Delta, Thcta, Alia 1 y Alfa 2 y continuó incrementándose 

para alcf'nznr un m,jximo en lu Menstru<lc:ión en el caso dL-? las 

bandas rápidas Beta 1 y Beta 2. 

CONDICION CONTROL 

Las diferencias observadas en la potencia abs0luta se deben 

al ciclo r.ienstruul ya que al realizar los mismos análisis de 

varianza {Dcriv~cionc~ x UlaG al azur), ügrupundo u ln~ mujcrcG 

participantes de acuerdo al orden en q~e fuero~ registradas sin 

importar el dla. del ciclo en que se encontraban, no mostraron 

diferencias sig~ificativas en ninguna de las bandas. 
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T!úlLA IV 

~UriM U,t; UJ::> lNCREMENTOS Y DF:CREMENTOS SIGNTFICATIVO~ EN LA 
POTENCIA ABSC'LUTA Y RELATIVA OUIWF.l'E I..OS OIFERF.NTES PERIODOS DEL 

CICLO MENSTRUA!, PARA TODAS L/\8 ru\NDhS l)E!, EEG~ 

POT. l\DSOLU'I'A 
BANDAS 

DEL'l'A TUE'l'A ALFAl ALFA2 BE.TAl IJETA2 
OJOS CERRADOS 

POH 
ovu 
POV 
PRM 
MEN 

OJOS ABIERTOS 

POM 
ovu 
POV 
l'RM 
ME!I 

POT. RELATIVA 

OJOS CERRADOS 

POM 
ovu 
POV 
l'RM 
MEN 

OJOS ABIERTOS 

POM 
ovu 
POV 
PRM 
MF.N 

1 Incremento 
1 - DecJ:"cmcnto 



C) .- POTENCIA ltELllTIVA (PR). 

(\) con que contribuyó cada una de las bandas del EEG a la 

potencia tot~l (Delta + Thetn r Alfa l + Alfa 2 + Beta 1 y + Beta 

2 = 100 >) • 

a).- OJOS CCRRADOS. 

FACTOR: Oias del Ciclo Menstrual 

El análisis de varianza (Derivaciones x Olas del ciclo) 

realizado para cada una de la5 bandas mostró diferencias 

significativas entre los d1as del ciclo menstrual para las 

bandas de Delta, Alfa 1, Alfa y Beta 1 (Tabla V) • La 

compdrución entre l.J.s medios de todo:; lo::> pcrlodoc con la prueba 

de Tuckcy pueden verse en la Tabla VI. 

DELTA 

Se observó que la proporción de la band.:! de Delta fue mayor 

durante el pcrioU.o ?usL-m~n~LL u.11 y 

Ovulatoriu, Po::;t-ovulatoriu y Menstrual. Lu potencia relativa 

(PR) en el periódo POM mostró diferencias significativas al 

comparnrse con la etapa úVU (Fig. 14). 

l\LFA 1 

La proporción U.e la banda dC! 1\lfa 1 fue r.layor durante los 

periodos Ovulatorio, y McnstnMl, y fue menor en las et.:tpas Post

men:--.tru."\l, Post-ovulatorL:1 y Pn;:mcnstrual. La potencia relativa 

mostró diferencius: !;igni ficativas entre los periodos OVU vs POM 

(Fig. H). 
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TABIJ\ V 

~!'!B!_.O:::.k n~ i:IC?lIF:tC~..NC'tl\ 0'8 r .. os ANALI.818 DE Vl\RIJ\.NZA DE LA POTENCIA 
REIJ\TIVl\ PAKA \.:AÚA, ¡;;u_.."¡:,;. 

A B Al<B 

FACTORES DERIVJ\C;IONES DIAB DEL CICLO IN't'ERhCCICN 
q1= 7, 632 g1= 9. 632 ql= 63, 632 

F p l' p P' p 

Ojos corrados 

DELTA 13 •• 19 <0.001 . 3.45 <0.001 0.38 1.000 
THETA 9;,47 <0.001 . l..41 0.100 . 0.1.9 LOOO 

BANDAS JU.FA 1 O.H 0.844 S.31 <0.001 • 0.31 1.000 
JU.FA i 110.89 <0.001. . 4.59 <0.001 Q.31 1.000 
BETA 1 ... 10 <0.00.L . 2. 69 o.oos 0.30 1.000 
BETA 2 ".91 <0. 001 . o.ea o. s.¡o Q.35 1.000 

ojos Abiertos 

DELTA 2.85 O.OOf> l..51 O.l:l9 0.62 o. t;l91 
THETA 20.60 <0.001 • 4.29 <0.001 0.34 1.000 

BANDAS ALFA 1 4.79 <0.001. 3.52 <0.001 0.20 1.000 
i\Lr'ri. 2 S9.92 <0.001 6.50 <0.001. 0.39 1.000 
BETA 1 9.05 <(1.001. . 1.63 O.l.03 0.34 l.000 
DE'l'A 2 22.62 <0.001 . 1.92 0.046 0.24 1.000 

. p <O.OS 
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RESULTADO DE LAS CoHrARACIONES MULTIPLED ENTRE LAS MEDIAS DB LA 
POTJ::NCIA RELATIV1\ DE LOS DIFEREN'l'ES PERIODOS DEL CICLO MENSTRUAL 

PAfu\ CADA DANO~ nP.~ EEG 

Ojos Cierrados 

PERIODOS 

POH va ovo 
OVO' ·- ~c:1 

PRH VS ovo 
HEN VB PRM 

Ojos Abiertos 

POV vs PRH 
POV va HEJ:l 
ovo VB PRM .. ...,. VS "º" PRH VB ovu 
YaI::lt V;> PN-1 

p <0.05 
p <0.01 

DA!lDAll 

DELTA TllETJ\ 1\LF1!. 1 ALFA 2 DETA 1 

.. 
•• 

.. 

G4b 



ALFl\2 

La proporción de la b ... rnda de Alfa 2 fue mayor durante los 

per Iodos Premen~trua l y fue menor en las ct"apar; ovula1:.oria y 

Menstrual. La potencia r(.'lativa mostró diferencias significativas 

entre los periodos PRM vs OVU (Fig. 14). 

BETl\ l 

L<l p.;.-cp..:..i.-~iú11 Ue lct banda de Beta 1 fue mayor durante la 

Menstr.uación y menor en la etapa Premenstrual. La potenc~a 

relativa mostró diferencias significativas entre MEN vs PRM (Fig. 

1.4) • 

FAcroR: Derivaciones 

El factor A (Derivaciones) mostró difcrenci~1s siqni nc:tti.VU!'.J 

para todas las bandas exccptc para la banda de Alfa 1 que no fue 

significativa <Tabla V). 

La potencia relativa fue significativamente mayor en la 

corteza occipital (01) i.zquicrd.:l para todas las bandus, excepto 

para la banda de Alfa 2 que fu~ marnr en lil cortc.:a frontal (FJ) 

izquierda. La potencia fue ~ignil' icativurncmte menor en la cnrteza 

frontal derecha (f4) par.::i las bandas de Oelt;:i y Thetil, y en lu 

central dPI.~echa {C4) pura l<i banda de Beta l (Tabla VII). 

A.1 comparar la n< entre zonas hnm6logus, :::.e observó una 

diferencio int.erhcmisfór.-icd en la potenci.3 reJativu de lc1 banda 

~eta 1 en la corteza occlpiti\l (01-02), siendo significativamente 

mayor on la corteza derecha (02). 

JNTERJ\CCION 

No hubo intoracción cnt:r•:: 01 facto::' A x. B (Derivaciones x 



TABLA VII 

G!L7!.DIE..'l.JTE DE POTE.."!Cil\ RELJ\T!Vl\ D~ M!\YOP. 1'- HE...~OP.. ~ TOD?"-9 LM 
DERIVACIONES PARA CADA BAllDA DEL EBG 

Ojos Cerraaos 
DERIVACIONES 

1 7 o 

DELTA 01 02 PJ P4 c• C3 F3 F4 

TllETA o~ 02 PJ P4 F3 C3 C4 F4 

ALFA l 01 N 02 P4 P3 F~ C3 C4 •• 
BMDAS 

ALFA 2 FJ F4 C4 CJ P4 P3 02 01 •• 
BETA 1 01 P4 02 F4 1'3 F3 CJ C4 .. 
BETA 2 01 PJ P<I F4 02 e• CJ F3 .. 

ojon Abiertos 

DELTA 02 01 PJ P4 C3 F4 F3 C4 

THETI~ 01 02 P3 P4 F3 F4 C3 C4 

!'.I.F1'. !':! ~i c~ C3 01 02 n• l'3 
BANDAS 

AU'A 2 F4 FJ C< CJ 02 P4 01 P3 .. 
BETA 1 P4 PJ C4 CJ FJ F4 01 02 

BETA 2 P4 PJ c• CJ 02 01 F4 FJ .. 
•• p <0.01 entre los oxtremos 
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... , . 
. J 
:f-~-·· 

POM ovu POV PRM MEN 

Fig. J4. l!Tecto pr·Jncipo1 dE! 111:.1 potonc~a rel.::.tiva par,,.1 
1.as banda:; d~ d&l ta, Al f .. ~ 1 • .:¡J Fa ::: y bvt..-=i, 1 con oJos 
cerrados, durBnt~ los perJ.'odos Post-menstrual <PONJ. 
Ovulatorio <OVUJ. Po5t-ovulatorio <POVJ, Prumens.trual 
fFRNJ V Nenr;trLff..ll i't!ENJ. Se inaiccln Ei'n el teHto. los 
perieodo:::J .:¡u.o moutrrlrC•fl d.Jfc.~renc1as :;1gnJF1cat.ivas fl.i p 
<O. ~?5J. 
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Olas del ciclo mens&ructl) 

b).- OJOS ABIERTOS. 

Los análisis de v.:irian- 1 (derivacion'.!s x dlas del ciclo) 

realiz.'1dos purn cad.l ur de las bandas mostraron diferencias 

signi~icativ~s cntr~ los dias del ciclo menstrual solamente para 

las bandas dA Theta, Alfil 1, Alfa 2, y Beta 2 (Tabla V). 

Tl!ETA 

Se observó que la propo?.cion de !et bandil de 'J:'j1t!lct .:u~ 

significativamente mayor durante el periodo Post-ovulatorio y al 

final de la Menstrl1ación 1 y menor en las etupas Prcmenstrual y 

a principios de la Menstruación. La potencia relativa mostró 

diferencias significativas entre los pcríoc!os POV vs PRM y MEN 

(Fig. 15). 

ALFA l 

La proporción de la banda de Alfa 1 fue significativamcntt:! 

mayor durante los periodos Post-menstrual y ovulatorio, y menor 

diferencias siqnificativ..ls entre los periodo~ OVU vs PRM y POM 

vs PRM (Fig. 15). 

ALFA 2 

l..a proporción de la banda de Alfa 2 fue significativamente 

mayor durante los per~odos Premenstrual, Post-ovulatorio y Post

menstrual, y !'lonor en lét ctnpa ovula'toriil. Lil [.>otencia rel~tiv.'l 

mostró di (erencias ~ igni f it:ati va~~ entre los periodo::; PRM vs 

OVU, POV y POM vs OVU (l"lg. l~). 

BETJ\ 2 

La proporción de lu bandd de Beta fue significativamente 
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pr!.nc-ipio~ ::!c. _..,, Hui1:;;.'t.Luctel6ri 1 y menor en la etapa 

Premenstruul. La potencia mostró diferencias 

significativas entre HF.N v~ PPM !Fiq. 15}. 

FACTOR: Derivaciones 

El factor A (Derivaciones) mostró diferencias significativas 

para toda o las bandas, c>:ccpto p;:iru del ta (Tabla V) . 

En ld comparación de la PR E!ntrc zonat,; hom6logas, no se 

cb~arvaron dife1~11cids lncernernister1cas. 

LJ. potencia relat1 va U.e 1 u~ bandas de Del ta y Theta fue 

significativamente mayor en la corteza occipital (0:4 y 02) de 

ambos her.iisferios y menor en la ccnt..rill (C4) derecha; fue mayor 

en la corteza frontal (FJ y F4) de ambos hcmi:;fcrios para las 

canaas cte Alta l y Alfa 2 y fue mennr r:>ri la parict.::s.l {I'J) 

izquierdd; y fue mayor en la corteza parietal (P4) derecha para 

lds bandas rápidas de neta 1 y Beta 2 y menor en la occipital 

(02) derecha y en 13 frontal (FJ) izquierda (Tabla VII). 

INTERJ\CCION 

No hubo interacción entre el fact~r A x B (Derivaciones x 

D1as del ciclo menstrual) en ninguna dP. las banda::; ('rabla V). 

RESUMEN 

En general la distribución propar~ional de las bandas en la 

condición de O)OS cerrados fue mayor pdra la banda de Al(a 2 y 

menor p.:ira la frccuenci~ r;Jpida de Bct:.u l. En la condición de 

ojoz .J.bicrto.::. l..1 ptvt..iVi.-1...'.i.ün mctyor la rno::.tro la lJdnd..t de Tetha y 

la menor la band.1 r.í.pida de Oct.i. 2. 

Resumiendo (Tabla IV} , la proporción do laG banda::; durante 



POM ovu PUV PAM MEN 

Fii:;. 15. EFecto prJncJp:::il d~ lil potencia relilt.Jve. p.:.1rñ 
1.as - bc.1ndas de th&t.a, .fil Fa J, al Fa :: .v beota = cun oJo!:-
nbiertos. durant~ los per J odoG Pcrst-menstrL1ctJ <FONJ. 
Ovulatorio tDVU>, Pcst-ovuli'ttCtrJD <POV.J. Premc:-nstrual 
CPR/1J >" 11E?nstrual <NEN.J. Se indJcan en nl texto, Jos 
períodos que mo!;tr..-ircn diFsrs;ncJ,.;-t> sJgnJt-=JcatJvat;. '' p 
~'0.05 y 11: p ·:O.·CJJ) 



los (tifcrent.e$ periodo~ del cit.:lo menstrual fue ta sic;uif!ntc: en 

la condición d(' ojos cerrados, e.n lu et:.up.i. Post-menstrual la 

proporción fue milyor en lu barda Deltd y met10r en Alfa l; en ta 

ovulación fue m~yor en AJt~ i 1 ~.~~~~ ~~~e!~~ ~ ~1r~ ?: ~n el 

per.fodo Po5t-ovulatorio fue rn.:iyor t'?n /-\lfa 2 y menor Dclt..:i y Alfa 

1; en la etapa Prc~enstrual fue mdyor en Alfa 2 y manar Alfa l y 

Beta 1, y en el periodo M.cn:.:;trual fue .na:{or en Deta 1 y menor en 

Alfa 2. 

En la condición de ojo::; ubicrtus, en el periodo Post-menstrual 

la proporción fue mayor en Alfa 1 y Alfa 2; en la ovulación fue 

mayor en Alf<l 1 y menor en 1\lfa 2; ~n el periodo Post-ovulatorio 

fue mayor en Theta y Alfa 2; rrn la etapa Premcnstrual fue mayor 

en Alfa 2 y menor en Theta, Alfa 1 y Beta 2 1 y en la Menstruación 

fnP m:lyor en Beta 2 y menor en 'l'heta. 

CONDlC.:!Orl COHTROL 

Las diferencias observadas se deben al ciclo menstrual ya que 

al re~li:ar los wismos análi~is de vilrianza (Derivaciones x dlas 

3.l azar}, agrupando a las mujeres participantes de acuerda al 

orden en que fu~ron registradas sin impor~ur el Uia u~i ~icl~ e~ 

que se encontraban, no mostraron diferencias :.;ignificativas en 

ninguna de las bandas. 
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CORR~:LACION 

O). CORRELJ\ClOH .lNTM.iii:i.;:-;~r!::!!~"- !rnr:<T:ITtm:). 

En las grci.ticas :jiyuientes se representó lñ CORIUTER y la 

correlación intrahcmisférica !CORIHTRA) en puntajes Z de Fishec, 

durante los perlados Postmenstrual (POM), ovulatorio (OVU), 

Postovulat:orio (POV), Premenst!."ual (PP.M) y Menstrual (MEN). Se 

i.ndican los periodos que mostraron diferencias ::>ignificativas (* 

p <0.05 y ** p <0.01) an la comparación mültiple ~n~re la~ media~ 

can la prueba de Tuckcy. 

a).- O.JOS CE.!mAOOS 

FACTOR: D1as del Ciclo Menstrual 

Los an3.lisis Ue V<.l.ri.;.i.n::.;::. (dcr i va e iones x di as dal ciclo) 

real izados para cu da una de las bandas mostraron diferencias 

sig:i if icativas entre los d1as del ciclo munst:t"UJ.l solr\roP1tte par;J. 

!~e:: h<"ndn.s Theta, Alfa 1 y Beta 2 ('l'abla VIII). La corr,paraci6n 

entre las medias de los periodos puede verse en la Tabla IY.. 

!'::e obi:::crvó r]llP l <t CORIHTEH de la b<J!'lda de Thcta fue 

significativaracntc mayor cJuruntc ~l periodo Postovulatorio, lo 

que corresponde a la fase lútea, y T.iCnor en las etapas 

Premenstru.:il, Menstrual y Postmcnstruul. La camp.-iru.ción entre 

medias dt=l periodo POV con las etap.ls PRM, MEN y POM mostró 

ditcrencias sig1.it1cntivns (Fiq. 16). 
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TABLA VIII 

NIVELES DE SIGf<IPICA"Cill DE LOS llNALIGIO DE 'll\Ril\NZl\ DE LA COllR1'Ll\CIOii 
Itt'fERl!EMIBPERICl\ Pl\AA CllDl\ BllNOl'. 

" ~~ 

Fl\CTO:tES DERIVACIO:UES Dil\S DEL CICLO INTER.ACC.I0?1 
gl= 3, 312 gl= 9' 312 gl=27# 312 

F p F p F p 

Ojos Cerrados 

DELTl\ 1.4 .. 65 <0.001 . 1.18 0.307 0.65 0.908 
T.tlt:'.t'A 5.7ii O. C'O!. . ?.no 0.036 0.46 o. 991 

Bl\NDl\S l\LFl\ 1 n.20 <0.001 . 2.29 o. 017 0.4.0 o.9':l7 
l\LFl\ 2 25.18 <0.001 . 1.00 0.430 o.2J 1.000 
BETl\ 1 34.31 <0.001 . 1.59 0.116 o.se 0.953 
BETl\ 2 41.61 <0.001 . 2.e7 0.003 o. 53 0.9H 

Bl\NDA TOTl\L a.os <0.001 . 1.78 0.070 0.38 o.99B 

Ojos Abiertos 

DELTl\ 3Z.62 <U.UUJ.. . ......... ... ... 1\., 0.66 o.9p7 
THETl\ 17.70 <0.001 . o.n 0.500 o. 32 0.999 

Bl\Nl)l\8 l\LFA 1 l.3 .5:> "'º· 001 . l.31 o. 21.f º·"" 0.994 
l\LFl\ 2 29.25 <0.001. . o.77 o. 6.f.5 0.22 1.000 
BETl\ 1 99.79 <0.001 . 0.64 o.763 0.63 0.925 
BET7' ~ 172.59 <0.001 . 1.33 0.210 0.77 o.79o 

Bl\Nl)l\ TOTl\L 51.27 <0.001 . 0.56 0.82ü o.n 0.997 

• p <O.OS 



T1'.BT.A IX 

RESULTADO DE LAS COMPARACIONES HULTIPLEB Y.NTRE LAB MEDIAS DE 
LA CORRELJ\CION INTER!!EMIBPERICA DE LOS DIFEREMTES PERIODOS DEL 

CICLO MENSTRUAL PARF. CADA DANOJ\ DEL EEG 

Ojos Cerrados 

PERIODOS 

POV VB ovu 
I'O~' •.re !'!EN 
POV vs POM 
POV vs PIU! 

Ojos Abi":r-tos 

** p <0.01 

DELTA Til'ETA 

DAliDAS 

ALFA 1 

.. .. 
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THETA 

·---------------------· .. _ - -- * 
.. ·----- -------* 

OJOS CERRADOS 

Fig. 16. Correlación interhomisférica (efecto pxincipal) 
en puntajes z de Fisher rle la banda de thela durante J"Js 
periodos t"u::.L-wt<H-•t.o:;;.:..!. {-00"'.1. nvalatorio (OVU), Post
ovulatorio (POVj, Pro;i::in5t:U..;1 1 (PR/1) y Menstrual (MJ:.'NJ. J...,U!;; 

asteriscos i::1f';arconccf-ndris con las lineas indican los 
periodos que mostraron difercncü1s s5.gniticacivas t!Htr·..i J1 
(* p <0,05). 

Alfa l 

t.a CORUnER de la banda de Alfa 1 fue mayor dur.:ln1,..c el periodo 

Postovulatorio y menor en las etapas Postmenst.rua t, Ovulatoria y 

Menstrual. La comparación entre m~dias, mostró diferencias 

significativas entre los periodos POV •1s ovu, PRM y HEU (Fig. 

17). 

BETI-i. 2 

La ..:'ORINTER da la banda de Aetu 2 fue sign.i ficativ.:imente 

mayor durante el periodo Postovulatorio y menor en las etapas 

ovuldtoci.:i, Pr'?tn"'?nstrual y Men.struu.l. La comparación entre 

medias, mostró diferencias significativas entre lo~ periodos POV 

vs OVU, PRM y MEN (Fig. l'I). 
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ALAA 1 

1.18 

t.n 

1.08 

J.03 . / 

o ~-L--.~-'--~--~-_,_-~~-~-~ 
POr·1 Ül):J POt.1 PF:M MEtt 

*---------------------* 
*-------* 

*------------------* 
Ojos Cerrados 

SETA 2 

·--------* 
*--- * 
*------------* 

OJOS CERRADOS 

Fig. 17. Corral ación .interhomistéricú (efecto principal) 
en puntajes Z de Flsher de las bandas de a1t·~1 1 y beta 2 
dur.:intc lu::;,· pcr.!r-tinc;; Post-menstru.:d (POM), ovul,1torio (OVU), 
Post-ovulatorio (POVJ, Premenstrual (PK'1J y Mt::nstru.:rl (HENJ. 
Los asteriscos interconectados con las lineas indicc.ln los 
periodos que mostraron diferencias significativas entro s1 
(*p<0.05). 
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FACTOR: Derivaciones 

El factor A ~Da~ivacinnes) mo5Lr6 diferencias 

significativas para todas ld5 band&s (Tabla VIII). 

La CORINTER fue signifjc;ativwmcntc r.:ay1..1r '2=n lds derivaciones 

central vs parietal p.-.ira L1 l.Jtindu de DQlta i' ccntrill vs occipital 

para Theta. Pard lu band<t de Alfa 1 fue significativilmcnte mayor 

en front.:il vs pariet.al. En lds bandas de Alf~ 2 y en la ba11da 

total fuu significa.tivami:rnt:P m~y<"'t"' <e>!"'! O':'Cipit..!2 v~ cc.ntr<ll, y 

para Beta l y Beta 2 fue signifi-~tivamcntc mayor en occipital vs 

frontal (Tabla X) . 

FACTOR: Interacción 

.... _ ...... . 
\...,.._ ... ..,,,.u .... .a.v11fd:O- }\. ª"' ciclo 

menstru<'ll) 1 no most!"6 di f,..ri::ncia!:i ::;.ignif ic.J.t.i vu~ en ninyuna. de 

las bandas (Tabla VIII). 

b).- OJOS ABIER'l'tJS. 

FACTOR: Dias del Ciclo Menstrual 

Los análisis de variCTnza (derivaciones }C d1as del ciclo) 

real izados para cac!a. una cto las banda5 no moct:raron ninguna 

diferenci.J. signific.:i.livu entre los ct1as dcL ciclo mer1strual 

(Tabla VIII). 

FACTOR: Dcrivacionc5 

El factor A (Derivaciones) mostró difP:r~n-::!.~s !:"igni!ic.:itiv.J.s 

para todu5 las !)andas (Tabla VIII). 

L.J. CORINTER fue si.g¡¡i: icdtiv .. irncnte mnyor en l.Jz derivacinnes 

parietal vs frontal p.:ira las bilnda.-::; de Del ta y 'rhctil. Para las 



TABLll X 

GRADIENTE DE -CORRELACION INTERHEHIBFERICA DE H.l\.YOR A MENOR EN 
TODA O Ll\8 DERIVACIONES PARA CADA BA!ID1. DEL EEO 

Ojos cerrados 
DERIV1t.GIONES 

DELTA contra! P.:t.rietal occipital Fronta.1 

TUf.TA Central 'Parietal Front~l Occipital 

BANDAS AL . .!'l\ 1 Frontal Central Occip.J_ tal Parieta.l 

l\I.FA 2 Occit>ital Front:al Pnrietul Ceotral .. 
BETA 1 Occipital Parietal Central Frontal .. 
&ETA 2 occipital Pn.1·ietal Centrnl Fronta.l 

BANDA TOTAL occipital Pariotal Frontal Central •• 

ujoa ADiurt:.os 

m:::t.T;\, l'~zieitM.1 Cant:.:al Occlpit.<ll. ::-i:ont_.l 

THETl\ Parietal occipital central Fl.ontal 

BANDAS ALFA 1 Occipital Parietal central Frontal 

ALFA 2 Occipital Parietal Fr1Jntal central 

Dota occipital. Parietal Central Frontal .. 
Beta 2 Occipital Parietal Cont.ral Frontal 

llANDll TOTAL occipital Parietal Central Frontal 

.. p <0.01 entro loa oxti:omos 
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bandas de Alfa 1, Beta 1, U~ta y la bi:illlid Lulul ruc 

significativamente ~ayo~ en occipital vs frontal, y para 1.1 banda 

d'.:" _t._l f" -, f••u "'·•ll<ll" 

INTERACCION 

En el factor interacción AxB (Derivnciones x Diils del ciclo 

menstrual), no mostró diferencia significativa en ninguna de las 

bandas (Tabla VIII). 

RESUMEN 

En resumen ('fabla XI), la correlación intcrhemisférica 

solamente r:iostró cambios significativos durantFt el ciclo 

menstruill en la condición de ojos cerrados on las bündas de 

Thctil, Alf.l l y Bctu. 2. En el c.1::;0 de 1 as bi1nd~s de Thcta y 

Beta 2, la correlct<..:ión más ulta SD oUscrvó durante el periodo 

Po~t-ovulatorio y las menores en las etapas Prernenstruo l y 

Menstrual. La banda de 1'\lfa 1 mostró L1 correlación más alta e:n 

periodos Mcr.stru.:'tl y Post-menstrua 1. 

En la condición de ojos ilbicrtoG no se observaron cambios 

significtitivos durante ül ciclo menstruo! en ninguna de las 

bandas. 

CONOICION CONTROL 

Los análisis dP varianz~ (Derivaciones x Dias al azar 

realizados par•t c~dn una de l,1s tJ<lndns, dgrupando los registros 

de la~ mujereo dn acuerdo .11 ora~n 0n que tucron reqistrudds sin 

importar el t!.L<i del c.iclo nn que .r>P encontriltJ<ln, no mostr .. u.u11 

diferenclHS signiticntivtls en nLng11~n da l~~ bandac. 



TABLA xi 

RESUMEN DE LOS lHCHEMI-:NTOS Y OP.CRFJ4ElITOS S1GNIFICATIVOS EN LA 
CORRl'.LAClON INTEIUUJilSFERICA (CORINTFJ<) E INTRAl!EMISFEiu:CA 
(rrmnrrn:..:i DlJn}'.!lTE l.O!.': DIF'EIU:rITE!:: PffiIODOS DEL ::'!CLO t'".EMSTP..tHU .• 

CORINTER 

OJOS CERR..l\DOS 

POH 
ovu 
POV 
PRH 
HEN 

OJOS liliIERTOS 

CORINTRA 

O.JOS CERR/\DOS 

POM 
ovu 
POV 
pro:¡ 
MEN 

POM 
ovu 
POV 
PRM 
MEN 

t =- Incremento 

Occrcmc:ito 

PARA TODAS LAS BANDAS DEI) EF.G. 

DELTA THl:.~A ALI-'Al AJ,PA2 81'..'TAl BETA2 BAHDA TO'l'AL 



E) • CORRELACION IN~'RAllEMJ SFERICI\ ( COR!N'l'RJ\) • 

a) . - OJOS '2'.F...IUU'iDO.S 

FACTOH.: Dias c.lel Ciclo Menstrual 

Los análisis de va.cii!nza (derivacionf's x dlas del ciclo) 

realizados para cada u110 de L1s lh111di!S, 1nostraron diferencias 

siqnificativas entre los dj.Js del ciclo rnenst-::ual para las 

bando.; de Oclta, Theta, Alfa 1, Beta 1, Bett.l :? y la bandu 

total (T<lbla XII). L,1s conpuri.1cionc.:s múltiples r..rntl:e las medias 

de todos los perlados con ta prueba de Tuckcy 

la Tabla XIII. 

DELTA 

se pueden ver en 

Se observó que l.J. COHJNTRA de la bandu d8 Delta fue 

significativ.1mcntc mayor durante el periodo l-•remenst·.rual y Post-

ovulatorio y menor al final de la etapa Menstrual. La 

correlación rnAs ril t:rt obsf~rvada en el periodo POV y PRM mostró 

diferenci<:1s signi f icati ·1as al compararse con la menor observada 

en el MEN (Fig. 18). 

TIIETI\ 

La CORTU'l'RA de la b¿-.nda de Thetu. fue significativamente mayor 

durante el periodo Post-ovula torio y ~enor en la 2tapa 

ovulatoria, pero el resto del ciclo presento una curva muy plana. 

La correlación m.5.!; ;Jlta ob~,;~!l.Va.J.il en ~1 P•?ríodo PUV ;.::ostró 

diferencias significativc.!_> r~ l comparar,:,e con la menor observada 

en la etapa ovu {fig. 19). 

J\LFI\ 1 

La CORINTRA de la bandi.l de Al!u l fu•~ siqnificati.vamcnte mayor 

durante eJ periodo Po~t-uv~l~t0~ia y ~cnor en la otil!J.:\ 



'J'ADLA XXI 

NIVELES DE 6IGNIF:ICA1"1CIA DE LOS ANALISIB DE VJ\.RIANZI\ DE LA CORRELACIO!f 
INTRJ'JIEMIBFZRICA PARA CADA BANDA 

A B AxB 

FACTORES DERIVACIONES DI1\B DEL CICLO INTERACCl'.ON 
gl= l.l, 952 gl.= 9, 952 gl= 99, 952 

.. p F p l' p 

Ojos Cerrado9 

DELTA 376.50 <0.00l. . 3 .. 53 <0.001 . o.57 l. 000 
Tl!ETA 457.3~ <0 .. 001 . 2.53 O.O!J7 . o .. 42 1.000 

BANDAS ALFA 1 1.86 • .f.6 <0.001. . l..B6 0.054 . o .. 44 1.000 
ALFA 2 198.71 <0.001. o 1.57 o. l.19 0.65 0 .. 996 
BETl\ 1 36.1.. l.l <0.001. 2. 7.C 0.004 . 0.48 1.000 
BETA 2 271.63 <0.001. 2. 65 0.005 . 0.28 l. 000 

BANDA TOTAL 377.56 <0.001 . LBS o.oso . 0.49 l .• 000 

Ojos Abiert.oa 

DELTA 362.QB <0.001 . l. l.O Q.36.2 0.56 l.ooo 
THETA 440.24 <0.001 . 0.92 o.sos 0.43 1.000 

BANDAS ALFA 1 ?.37.78 <0.001 . .. .. ::?3 <0.001 . o. 31 l. 000 
ALFA 2 21.9.65 <0.001 . 1.12 0.345 0.53 1 .. 000 
BETA 1 301.17 <0.001 . 3.28 <0 .. 001 . 0.52 1 .. 000 
DETA 1 243.58 <0.001 . 1.52 0.134 0 .. 41. 1.000 

Hl\lllUA 'l'U'1'AL Jb~.Ol. <0.001. . J. .. l!:I Q.073 o. 46 1.000 

. p <0.05 
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TABLA x:rrr 

RESULTADO DE Ll\B COMPJ\Rl\CIONES HOLTIPLEB ENTRE LAS MEDIAS DE 

CICLO MENSTRUAL PARA CADA UNA DE LAS DANDAB DEL EEG 

Ojos cerrado3 

PERIODOa 

PRM vs MEN 
POll vs ovu 
PRM vs ovo 

Ojos Abiertos 

PRM vs MEN 
POM vs POV 

p <0.05 
p <0.01 

DA1JDAB 

DELTA TJIZ::T1\ ALFA 1 ALF.1\ 2 BETA l BETA 2 TOTAL 

.. .. 
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ovulut.ori.J, p ..... ro Ge> obr;erv6 una c...irva muy plana. La correlaci6r. 

ml'H; al t.1 observada en el pericdo POV mostró diferencias 

oignificatlvas al compnr.-:irse con la menor en la etapa ovu (Fig. 

19) • 

OELTA 

**---------------·-----** 
**-----------"'* 

OJOS CERRADOS 

Fig. le. Corralación intrahemisfórica (efecto principal) 
en puntajes Z de Fishor de lü bnnda do dol ta durante los 
periodos Post-menstrual (POHJ.. ovula torio (OVU), Post
ovulutcrio (FD'lt}., Prt:!wenscruaj_ (l'.kM) y Menstrual (MEN). Los 
asteriscos interconect.:"ldos con las 11noas indican los 
per1odos que mostraron diferencias significativas entre si 
{** ¡; .-:ú.C1). 

BETA 1 y Dh'TA 2 

se ot;servó que la CORHlTM de las bandas BE!ta 1 y Beta 2 

fueron significativamente mayores durante el periodo Premenstrual 

y mr.norc~ en las etapas OvuJatoria y Menstrual. Lus correlaciones 

mayores observadas P:n Pl peric~~ PP-'1 

signif icati va.s <l l compararse con lus rn~no.:-es obscrvactas en las 

etapas OVU y MEN (Fig. 20). 
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THETA 

~----...._ ___ ...... 

.:..------~------"' 

OJOS CCRRADOS 

ALFA 1 

"'----------
OJ~S ClRRA00$ 

Fiy. 19. Correlación intrahemisfbrica (et"ecto principal) 
on punt:ijos Z do Fisllor tlc l.:1s 1.uJndéls de theta y alfil 1, 
durllnto los periodos Post-monstru.ll (PGH), ovula torio (POV),. 
Post-nvul,"Jtorin (POV}, Prf;"rri•-"'nstrual (I'.'?M) }' Ucn.:;t::::u.Jl (NEN). 
Las astorisccis int~rconectados con las 11nac.1s indican los 
~rlodos que mostraron diferencias sigri.ifica.tivas entre si 
(• p <[J,05). 
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I:IE'i'A 1 

":''.lr_./".. ~--. //\ '-.., ......... ~... -.,¡ .. ...._ _____ __ 

('l.6e'· . 
. ,---

º~o~-ol1u -~_,P"o"•,-, -~_,P"'P7.~-=-1-~-,-,.,..~ 

*-----------------· 
**-----··-** 

OJOS CERRADOS 

BETA 2 

"·"' f 

:J--.... _____ --1- _.. -,,''-., __ _ 
_...a.-: ............ 

o--C~~~~-~~~~~~~~~__,·-. 
..... ... rc 1•1 ce-,,.. ~~!:::~! 

**------** 

OJOS CERRADOS 

Fig. 20. Correlación intrahemisférica (ofecto princiapal) 
en puntajcs Z de Fisher de las bandas de beta 1 y beta 2 
durante lo!:; ~1-10dcs F..;.:;t:-jüCn!;tr'..!~l (PON), Ovulat"nrio (OVU} .~ 

Post-ovulatorio (POVJ 1 Premenst:rual (PRN) y .i.:cnctr.ial (MENJ. 
Los asteriscos intcrconectadcs con las lineas indican los 
periodos que mostraron di.torencias significativas entre si 
(* p <0.05 y *"' p <0.0l). 
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BANDA TO'rAL 

La COR!NTRA de la banda total. fue significativamente mayor 

durante el pcr1cdo Prcmenstrual y menor en la etapa ovulatoriil. 

L·:i corrcli1ci6n m!ís alta en el periodo PRM I.10str6 diferencias 

significativds ~l compararse con la menor en OVU (Fig. 21). 

BANDA TOT.~L 

·-----------------* 

.OJOS CERRADOS 

Fig. 2.1. Correlación intrahcmis.fé.1.·ica (efecto principal) 
en puncajes ~ da r'isnAr de ln oanda t:ota..L durant:o los 
periodos Post-menstrual (PO."!), ovula torio (OVlJ), Post
O\'Ulatorio (FCV), Premenstrual (PRH) y N~nstrual (HEN) .. Los 
asteriscos interconectados con las 11ncas indican los 
periodos que mostraron difió?t"encias signif.i.cati vas entre s1 
(* p <0.05). 

La CORINTRA de lu bilnda de Al f;:i 2 no mostró ninguna 

diferencia 5ignificativa entre los dl<ls del cicl~ menstrual. 

El factor A (Derivdcionc•s) rnostró rliferor1cidn signitiv~tivas 

Se observó que la CORINTP.r'\ fue significdLivanu . .!ntc mayor en 
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derivacionos ccrcan;ls y menor en las distantes, tanto en el 

hemisferio derecho como en el i?.quicrdo paru todas las bandas del 

t.t.ll ('1'?blil XlV). 

Al ccmparar la CORINTRA en zonas homólogas, se observaron 

diferencias intorhcmisf6ricas en las dcriv~cione~ fronto-

cen~r~le~ (FJCJ - F4C4l para la ~anda de Alfd l, siendo mayor en 

el hemisferio dorccno durante los periodos Post-ovulatoric y a 

principios del Pr-e>.mcnstrual, lo que corresponde a la fase lútea. 

Para la banda de Delta, también se observaron diferencias 

interhcmisférica~ en las derivaciones paricto-occipitales (PJOl -

P402), siendo en el hemisferio izquierdo, la correlación 

significativumentc mayor durante el perlado Post-menstrual. 

INTERACCION 

LA interacción AxB (Derivaciones x Olas del ciclo 

menstrual), nn rnm~tr6 diferencia!Z ::;.igni!ic~tiv~::; en ningun:i d.c 

las bandas (Tabla XII). 

b). - OJOS ABIER'l'OS 

FACTOR: Dias del ciclo menstrual 

Los análisis de varianza (dcrivaciunes x d1us del ciclo) 

realizados pura cada u11a de las bandas, mostr«ron diferencias 

significativns entre los dias del ciclo solamente para las bandas 

de 1\lfn 1 y Bct.:.i 1 (Tc\bla XII). 

ALFA 1 

La CORINTRA de lo banda <lo Alfa 1 tue signiCicutivamcnte m~yor 

durante el periodo Prer.ie.nstrual y Post-ovulator:o y mcnor en 

las et.:ipas Ovulatoriil y Mcnstrudl. L-1 corr-clación mostró 
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TABLA XIV 

GRADIENTE DE CORRELACION IN'l'RAJIEHIBFERICA DE MAYOR A MENOR EN TODAS 
LAS OERIVACIONEü PARA CADJ\ DANDl\ DEI, EEC1. 

ojos Corre.dos 

DERIVl\CIOUES 
BANDAS 

DELTA C4P4 PJOl C3P3 P4.02 F4C4 F3C3 C301 C402 F.tP1 FJP3 N02 F301** 
'!'HETA C4.P4. C3P3 F-4.C.t FJOl F3C3 Pif02 E-4P4 ~·3p3 C402 CJOl F402 F301•it. 
ALFii l F4C4 F3C3 P301 P402 C4P4 C3P3 NP4 F3P3 C301 C4CZ F402 F301** 
ALFA 2 PJOl P402 C3P3 C.f P4 F4C4. E'JC3 C301 1"3P3 1"-11'14 c.!402 ~40l Ji'J.Ol•• 
BETA 1 C3P3 C4P-4 P30l P402 F4C4 FJCJ F4P4 Fli'J C301 C402 F301 F.(02** 
3ET1\. 2 CJPJ C4P4 P301 P402 ~3C3 Y.(C• F3P3 F<CP4 C-402 CJOl FJOl F402** 
TOTAL PJOl C.tP4 C3P3 P402 F4C4 FJCJ F4P4 F3P3 C301 C402 F402 FJOl*i'I 

Ojou 1\Diortoa 

nF.r.Ta. r''P' ~1.P~ ;.101 P.f.02 F.CC4 P3Cl C301 C402 F4P4 FJPJ F402 F301** 
THETJ\ C~P4 CJP3 Pl01 P.f02 F..fC.f F3CJ F4P4 C402 C301 F3P3 F.f.02 F301•• 
ALFA l C3P3 C4P4 P30l 1:1402 F3C3 F4C4 C301 C402 F4P4 FJPJ FtOi F30l•* 
ALFA 2 CJPJ NP4 P301 P402 F4C4 F3C3 C301 C4.02 F3P3 F4P4 F301 F402** 
BETA l C4P4 CJPJ P402 PJOl F3C3 'f'.f.C4. C402 CJO.L F4P4 FJPJ F402 F301•• 
BETA :2 CJPJ C4P4 P301 P402 FJCJ F4C4 C402 C30J. F3P3 F4P4 F402 F301** 
TC'l'OL c.::r.: CJl'J I'~C!. r.:o:! !'(C~ !"'3C3 C30l C102 F1P<! P3!?3 F~02 F301•• 

.. p <0.01 entre los extremos. 
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diferenc~as significativas al comparar los periodos PRM vs MEN, 

POV VA HF.N y OVU vs MEN (f'ia. 22). 

ALFA t 

**-----------------·· 
*"-------·· 

**--------------------** 
OJOS ABIERTOS 

Fig. 2.2. C?r:e1~7i?n ín.tr~he~isf?ri:a (~::~c~o f~}_n_c.i!ª!l __ 
en punr.OJ~S .:. u~ r.Lblh;;I.! Pll:t .l (1 ... UH\,.lCI \..lU <.l..l. ... U ... _ ........... ~ ......... ~~ 
periodos Post-mttnstrual (POH), Ovulatorio (OVU), PoGt
ovuldLo.J.-io ¡TOV), .rn.:.mcn;::tru.:i.1 (I'RH) y ~rcn:;tru.:.il (N.J:fN). f,ns 
asteriscos interconectados con las 11neas indican los 
poriodoz que most;raron diferencias significativas entre s1 
(** p <0.01). 

BETA l 

La CORINTRA de la banda de Beta 1 fue signif icativamcntc 

mayor durante el periodo Post-menstrual y r.ienor cr: las etapas 

Post-ovulatoria y Monstrual. La correlación más alta observad~ en 

el periodo POM, mostró diferencias significativa~ al compararse 

con la menor observada en la~i et.ap.-1s POV y MEH (Fig. 23"). 

Lu. CORIUTRA de l.":1s band:ls de Delta, Thetu, Alfa 2, Beta 2 y 

de la Dandi\ total nn ~n~tr~ron rlifPrenci~s sigr1ificativas entre 

lo~ dlu~ dol ciclo menstrual (Tnbltl XII). 

no 



BETA l 

":.:1·· ./· ... ,~//'\ . . /"' .. , 
/J \. /, ' .. -~-----

0.65 ti 

o::;.--L.,-~-'-~='"~~·~~....,-,~~--o='~~~~~~~ 
~Ul-1 Ot:U ro'.' PPl·1 MEI f 

**----------------** 
*------------------------------* 

OJOS ABIERTOS 

Fig. 23. Corra.lación i:itrahemisflirica (efecto principal) 
en puntaje.s Z de Fishcr de la banda de beta 1 durante los 
perlo<fos Post-menstrual (POM), ovulatorio (OVU), Post
ovulatorJo (POV), Premenstrual (PRM) y Menstrual (MEN). Los 
asteriscos intr.::rcona.-;tad.:::5 con la::; line?is indican los 
períodos quo mostraron diforoncias signiíicativas ontre s1 
(* p <O.OS y** p <0.Cl). 

FACTOR: DerivacionéS 

El factor A (Derivaciones), mostró diferencias 

significativaa para todas las hundas (Tabla XII). 

La CORINTRA fue significativamt~ntc !tw.yor en dcrivacionen 

cercanas y menor en dcrivacione5 cliatantos pur.:.1 todas las bandas 

de EEG, tanto en el hemisferio derecho como en el izquierdo 

(Tabla XIV) • 

Al comparar. las deriv<lcioncs entre zonas homologas, no se 

oUservaron diferencias interhcmisféricas en ninguna de las 

bandas. 
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INTt:RJ\CClUH 

Lé'I. interacción A·.cn (Derivaciones x Dias del ciclo 

111o-•nhtru.;)l). no r.'l':'JSt,...6 di fí~rencias siqnificativél:J en ninguna t.le 

las bandas (Tabla XII). 

Rl<SUMEN 

En gener~"'\l ('l'abla XI), ld correlación intrahemü:;férica en la 

condición de ojos ccrradcs, mc!.tró los valores máxj roes er1 la 

etapa Post-ovulatorin en el caso de la banda de Theta y Alfa l; 

en la etapa Premcnstrual en (.~ l (..;c:a::>v d.c l.:.::. ~~r:.d...J.s {!Pl ta, Beta l, 

Beta 2 y en la Banda total. LQs valores mínimos se observaron en 

la etapa ovulatoria y Menstrual paru todus las bandas. 

En la condición de ojo~ abiertos, la correlación máxima de la 

banda de Alf4 1 se observó en el periodo Prcmcn5trual y la menor 

en la Menstru;,ción; y para la banda oc tjel:.d J.. ci "'º~.:,;: ;;-.!::!..=.:: ::~ 

observó en la etapc.\ Post-raenstrudl y el mi11imo en l:i.s r:-tapns 

Pcst-ovulatoria y Menstrual. 

CONDICIOH CONTROL 

r-i ~::.~li.si~ ñt" varianza (Derivaciones x dias al azar 

rei\1 j zados put·a c.:i.da un;:i de las bandas agrupando los registros de 

las mujeres de acuerdo al orden en que fueron registradas sin 

importar el di.a del ciclo en que se encontraban, no oostraron 

diferencias significativas en ninguna de las bandas. 
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DISCUSION 

en la actividad cdcctrocnceI alográf ica tanto en la potencia 

absolut:.a y rn1;\tivct en l~ 

intrahernisfé.cica durante el ciclo menst.runl de la mu-jcr. Los 

cambios son dchidc...s probublcrncr.t<>. a la ílcción de la~ hormonas 

gonadales sobre el SNC dur~nt0 el ~iclo, puesto que en los 

estudio::; controles, cuando :.;e ..J.grupnron los regi::;t1:os de las 

mujeres que participaron, sin lraportar el dfa del ciclo en ~ue se 

J..üS pardrnctros rneric i onados .1ntcriormcntc no 

mostraron diferencias siqnific~tivds. 

Aunque no se obtuvicro:i muestras plas.rn.lticu~;; p;.:ira determinar 

las concentraciones do hormonñ::; gonudales, la regularidad cnn que 

se presentó el sangrado mcns~rual en l~s mujeres que participaron 

en el cxporimento, ;:H~rmitP m1ponPr quP did1.'1.s horr:..ona.~ mo~tru.ron 

las tluct:uaciones c!c! ic.J..s típicas, y pur lo tanto se pueden 

establecer relaciones con lo~; cambios clcctrocncefalog~áficos 

observados. 

trastornos premc-n~trt:ulcs i;-.enores y ni ncr•''la dt'." ~l las 1nostr6 una 

severiddd en los sínt:".omar., como se ob~eo~vó en el cuestionaL·io de 

transtornos prcr.rnnstrua ... es que 1 es .J.p.l icó. Por otro lado, 

Lamb y cols. (1953) t;On la tccnologiLt di~~tJonible en e~:ws años, 

encontraron que las rn.1nifcst,1clnnt'?:. de la ten!lión prcm1~nstrual no 

producen un efecto muj•or e:l ld •H.:t:ivitl,1d Ef.G que el obsürvado en 

las mujeres sin trunstornos premenstrU..11.·.:!~> a pcs.:!r de la mt..yor 

L:ibilid.:sd ellh..JC.iun<J.l. A.L parecer todu~ i.1s mujero~J m.:mifiestan 
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sintomns prcmcnntrunles en algún grad~ durante el ciclo menstrual 

(Me";.calí y cols. (1989). 

Los resultado:; obtenidos en la correlación intcrhemisférica e 

r.,o:;truron s~r 11n 

parámetro sen9i~l0 n la acción de las horrnon3s gondd~lcs sob~c ~l 

SNC y que reflejaron cambios en la actividad del EEG. 

La correlación interhcmisférica en la condición de ojos 

cerrudos, de lus bandas de thcta, alfa 1 y beta fue mayor 

durante el periodo po3t-ovul~tori~, (principios de la fase 

lútea), y menor en las et::apas pr.emenstrulll, menstrual, post-

menstrual e inmcdiutamenlc después de la ovulación. El aumento de 

la correlación intcrhemisíérica podria rclacionursc con los 

niveles de estrógenos y prog1:!sterona que se encuentran elevados 

en la etapa post-ovulator iu, y la CORIUTER 

niveles hcrmonalcs. 

menor con bajos 

Como se mencionó la introducción, mientras más alto sea el 

va lo.e de la correlacién entre señales 

electroenceféllográf~cus, mayor es la semejanza entre las dos 

entre los procesos neurofisiológico~ subyacentes (Shaw, 19134; 

Grindcl, 1982¡ Harmony y cols., 196J; Corsi y cots., 19139). En el 

caso de las mujeres, el aumento de la correlación 

interhcmisfórica observado en est0 estudio, sugiere que la 

semejanza func:ional entre los don hemisferios es mayor durante la 

fa.5e lútea, y que podr í..1 estar reJuci onadél con lo~; nl veles de 

estrógenos y progcstnrona durante esél fase, puesto que la 

CORil"TER menor, cu~u1do la:; niveles horrnonalc-s son 

relativamente bujos. 
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Los resultados de este estudio no permit:on rnr,.·:.--:=c:.:.- lü 

naturaleza neurofisiológic.:i de lu!::> mecanismos rcsponsabloo de la 

correlación intcrhcmisféric.:i, que probablcmcnto son de natural~7.;t. 

semejanza en~re dos sehalcs EEG, algunos de ollas pasivos, por 

ejemplo, Ja dL~tancia. entre nlectr-odos y la ~1bunduncia entre 

conexionen anatornicus entrr: las zonar; regist:-adas (Beaumont y 

cols., 1978}. Sin embargo, l<Js vari.'.lcione!.; de la correlación 

interhemisf6rira de una etapd ~ otri1 de' cicln ~0n~trual, 111dican 

que huy otros fuctor0s de naturalezu funcional, que son los 

re8ponsables del grado de ccmej<lnza entre dos señales. 

En las rr.ujercs, un factor que pareen influir r.obro el grado 

de correlación interh0misfér ica, es lu acción de las hormonas 

sexuales, que muct-tra.n fluctuarinn'°"'...,, -::!:.::!.~.:. ... ..,. •.i.u.r.dntc el ciclo 

rncnGtrual, muy semojanto~ a las variar·inn0~ de l~ CORll~TER que se 

observaron en c0t~ investigación. 

Solamcntn !'.;.C obsPr"o.?n:::m c~mt:..iu::. en la CORIHTER en la 

condición de ojos corrado!>, d1~bido po.siblomcnte u la reducción dl'I 

lu ~~Llmulac1on extcrnu, como ha sido observado r:-nr Con~i y cols. 

(1988}. Otros autoro'1, han obser.vac:io gue la currclación 

interhemisférica es mayor dl1runte loG estados da relajación 

profunda. y de meditación (L'-~vine y co.ls., 1977; Shu..w y cols., 

1977; orme-Johnscn y !!ynes, lSíll). 

La correlación intcahemi~">férica, ta:nbión fUC! m.J.yor durante 

el período post-ovulator.io p.Ji:-a 

en la ovula.e ión, pero 

laG b~ndas tl1uta y alfil 3 y menor 

difnrcncia dP l~ corr~ldcló11 

interhemi5férica, tarnb~~n mo~;tr6 cam~ios en las bandas rápidas 
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beta l y beta 2 en la etapa premenstrua l . Estos c~~bios, 

ldmbién ponr1an estar relacionñdos con 1.os nivele~ de ostrógenos 

y progeGt:erona durante la fa::;c lútou, ya que la CORINTRA 

. - - - , - . 
......... _. U..1..'<""-..LC::>:> 

hormon.l les. 

Los cu~tios observados en Ja correlación tanto 

intcrhcmisféricil como intrahcmisfórica, sugiert:?n que las 

relaciones funcio11alcs, entre las dlvcrsns .::onas corticales, 

cambian durante el ciclo re~nstrual. El .1umcnto d0 la CORINTER 

d~rantc .~1 periodo post-uvulatorio, puede indicar un acoplümientn 

entre zona~ homólogas de los dos hem1s(e~ios y cuando se 

decremcntu Ja la fase premenstrual, el 

u.copldmitmto disminuye. En al caso de la CORTNTRA que es mayor 

durante los períodos post-ovulutorio y prcrncnstrual, puede 

indici?'r una menor difcrcnciüción locdl ~ntr'~ zo11ds corticales 

dentro de un misno hemisferio. 

En la mujer no oxisten estudios sobre la correlación del 

EEC ~zociados ul ciclo rncnfitru~l, y aunque la comparación ~ntrc 

~:----............. t-' .. '-

la ratd cuyos re.su l toctos coinciden 

reciente realizado en 

con lo~ obtenidos en el 

presente cstud io. Corsi y cols. (1991) observaron en la rata, 

que la correlación interhernisfóric~ aumentó durante el proastro y 

el estro y disminuyó en e• diestro, lo cual parece indicar que 

las hormonCJs :;e :uales i:1tluycn en la relación fU'lcior.al 

interhcmisfórica de rnancrn s2mcjantc en la r3ta. 

Por otro J.ado, el aur.iento de la c:orrolació:1 

intrahemisférica parece ¡:.re.sentarse un situaciones que no son lils 

óptimas paru los sujetos. Se t1a ob~cr!<ldo que esta cor-ccla.ción se 
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encuentra liCJeramcntc aurnent..ada en sujetos disléxicos (Skl<lr y 

cols., 1972; Leisman y Ashkcnaz1, 1980), ::-n czqui!:iofrénicos 

(Shaw y cols., 1979; Wcller y Montugu, 1980), Pn pacientes 

arter1oesc1erot:.1coc o con acmenci.:t lu- y r...u.i..;:.., ¡;1;j, t 

alcohólicos (Kaplan y cols., l'JB'J). En estudios realiz:i los en 

sujetos normales, GC ha observado que correlación 

interhemist6rica también aumcnt~ lig~rarnentc con el procesaniento 

cq•.iivocado de tareas verbales y rr:ixtaG c.:i los hombres (Corsi y 

col. , 1988) • 

El aumento de la corrclac:ion intrahcmisf6rica que se observó 

en los periodos post-ovulatorio y prcmenstrual en las mujeres, 

y que como se m~ncionó anteriormente, puede indicar una menor 

diferenciación local entre zon.J.s corticales dentro de un mismo 

hemisferio, podriu lntcrpretar:-.;e de manera semejante. Biick5trórn y 

cols. {1983) observaron que desde el inicio de la tas~ lútea, el 

estado de ár.imo de algunas mujeres empieza cambiar hacia 

n~gativor.. alcanzando un máxime en el perlado 

premens~rual. crcutzfeldt y cols. (1976) cncontr~ron en un grupo 

de mujeres sin sl11tomac prcmcn::>trualcs, que el tiempo rl.e raacción 

se lentifica durante la tuse lutea, ~unquc de manera leve, con un 

mínimo uno o dos ctias antes o durante la menstruación. 

Son numerosos los estudios que s.c hun rcalizudo para 

cstabJcccr una relación entre los nivelo~ do las J1ormonas 

scxualco y los car:ibios en el c~;t<l.do de .'lnirno, que presentan 

algunus mujeres dUri:lntc el ciclo monstruul. Sin embargo, lus 

teorías que se han propuesto y loG resultado::. que zn han obtenido 

sor. inconsistentes y contradictorios (llancroft y B~ckGtrOm, 

1985). Loa resultados obtenjrln~ dol nnálisis de l·l correlación de 
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la actividad clcctroencafalográfica en el presente estudio, 

prooablomcnte no puedan explicar del tocio 

premenstruales, debido a que es dificil establecer una relación 

airt!1.;i...d.. 

Sin embargo, dada que la cor:celacion tanto intcrhcoinférica 

como intrahem.isf.Ct h.:a es mayor d11rantu el periodo po~t-ovulatorio 

y se decrcmctlt<l en la fase prcmcnstruul y 1ncnstrual y el estado 

ae tinimo negativo se incrementa durante estLts ctapil:-~ corno se 

mencionó en la introducción, es pu.';ible que los cambios en la 

correlación EEG se nsocicn de algun.:l manera con la conducta 

emocional. Los cambios de valorc!:i altos a bajos de La correlación 

EEG, pueden reflejar cambias entre los procesos 

neurofisiológicos subyac~ntes, lo que podria indicar que se están 

afectando clclicumcnte los mecanismos que madulnn o que se 

asocian con ltl conducLa ornoc.ton~i.l, a!:'.il come Jos mP.canismos del 

sistema nervioso central que controlan otras conductas 

rel~cionadas con el cicla menstrual. La diferencia de potencia 

absoluta en l<i banda de alfa 1 observada en lus derivaciones 

electroencefalográfica dt> un heminferio con respecto a su 

hamólQgc es asimétrica durante estos periodos. Este hecho, 

probaUlemcnte, también .se asocie de algun¿i manera con la conducta 

durante el ciclo menstrual en la mujer. 

Las otras conductns ~saciadas con el ciclo menstrual, parecen 

estar relacionado~; con lo!,; cambio!.; en los niveles hormonales quo 

ocurren de :Jn periodo '' otro. !3ccker y cols. ( 1932) obfi.ervdron 

qua cuando ocurre la liberación de ld hormona luteini~ante (HL), 
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"lrcdcdcr 

premenstruales, mejoran su ejec:uciór1 m0tora y cognitiva rm el 

periodo per iovulator i 0 1 y muestran una def ic1 ene la en la 

ejecución en la etapa preinenstruul cuando dis.r.dnuyan los niveles 

hormoni!.les. 

En el presente estudio, la potenciil absoluta (PA) también 

mostró cambios a lo l~ryo del ciclo menstrual. La PA de la banda 

de alfa 2, con ojos cerrados, fl!e la única banda que mostró 

fase folicular, aumentó durante la fase lútea y se decrementó en 

la menstruación. El resto de las bandas mo~traron cambios 

o;;.ignificativos durante ·21 ciclo menstruul, lo cual sugiere, que 

estas bandas son cs+.ablcs y por lo tanto no son sensibles a los 

cambios hormonales que ocurren durante el ciclo men.i:;truu.l. 

con OJC-5 u.b1ertos, todaG las candas mostraron cambios 

significativos en la PA durante el ciclo menstrual. La PA 

disminuyó del periodo pcst-mcn::;trual a l<). ovulación. A partir de 

la ovulación, la ootencia !.>e incrementó dut antr> 1 n frt~A 1 l1tn¡i 

para alcanznr un pico r:!áxir:io en el periodo premcnstruul on el 

caso de las frecucnci<).s bajas del espe~tro, delta, theta, alfa 1 

y 2, cuando los niveles de cstrógenos y progcstcrona son altos, y 

continuó incrementándose hasta alcanzar el maximo E>n la 

meustruac~ón en el caso de las bandas rápidas, beta 1 y 2. 

El cambio en la potenci~ do alfa obc;ervado en este estudio, 

coincide con los resultador; obtcnidC'l.G por Wut:t}:e y cols. (1975) 

y Creut~feldl y ·~ol!:>. {1376). L~tu~ lULun.!s t:H11..:onLr<lran que la 

potencia de ln b<inda de al(a, en el compontcntc rápido (10.J -

14 .1 lfz), ::;e inc~crncntó durcJ.ntc la f~~c l":tea y :;e decrementó 
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hacia la mrmstruación. La frecuencia de alfa tambión ha mor;t.rado 

cambios aln~dcdor de la ovulación con incrementos durante la 

fase lútea como lo han descrito creutzfeJdt y cols. (1976); 

Bccker y coln. (1980 y 1982); Dusser de Darennc y Gibbs (1942); 

Lambs y cols. {1954); Pitot y Gastaut (1954). 

Becker y cols. {1982) en cumbia, encontraron que la potencia 

del factor alfa O (6.~ - 10.5 liz) fue má::; aJ.t;-J en la fase 

folicular y la pot1JnCl.i1 de>l factor alfa 1 {9.5 - 10.5) fue más 

b3ja en la fanc pcriovulatoria. 

Los re5ultQdo~ de la PA de thctu coinciden parcialmente con 

los ohRPrvnrto~ por otros autores. Crcutzfeldt y ~ols. (1976), 

observaron i;•tc la potencia. de thctil se decr:cmcnt:ó en la ovulación 

y durante la fase lütea, aunque en esta última solo ligeramente. 

Nosotros observ.:.mos que lu potencia. de cst.:i banda se decrementó 

significiltivamente en la ovulación, pero después se incrementó 

'~~-- -1------~------- ................ _.,._., __ 

las frecuencias correspondientes a thcta se incrementan durante 

el perlado post-ovulat:.orio y mcnstrudl, y Buc..:kur: y i..:ul::.. (l!IOG, 

1982) observaron que la frecuencia ponderada de theta fue ml'is 

alta en lu :.~use folicular, se decrementó en la ovulacj ón y 

durante la f~sc lútea y SP in~rcmentb en la rr.cnstruación. 

Los cambios en la PA de beta no son c~nsistentcs con los 

obtenido:::; por otros ilUtores. Por una pnrtc, Pitot y Gaustaut 

(1954) obr;crvnron que la frecuenci'J. de la banda de beta mo.otró 

incrementos antes de la menstruación, mientras que Decker y cols. 

( 1982) observaron que la potencia u:Jsoluta de beta l y 2 se 

incrementó significa.: i Vil.itentc durant.e la fase folicular 
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relacionándose ccn baios nivele!.> dü orouest~rnna. 

La potencia absolutn de la banda de delta que moctr6 el 

valor rn:ís alto en el perlado premonntrual y el más bajo en la 

ovulación, no ha sido dese:: i t_o antei.-iorml'?nte. Poz.iblcmcnte se 

de:bü. a que cst.1 bandil ha sido poco est:ud i.:ida en l..l vigilia, 

debido a que tiene el rango rl.c frecuencias ::1[1s lento del espectro 

y porque es caractcrlutic;1 de Ja~ f~ses III y IV del suefio lento. 

Aunque nosocros no medinas lo niv~le5 hormonales en la sangre, 

inc~emento en los niveles de estrógenos y de progcstcrona que se 

han descrito durante ~l ciclo 1~cnt;tru.J.l (Ft-.=rin y cols., 1973; 

Wuttke y cols., 1975; creutzfcldt y cols., 1976; Bccker y cols., 

1980 y 1982; Frit~ y Speroff 1982 y 1983). Los inc~ementos de la 

..... _.__ ---·-- -· - -... ~ .................... ~ ................... 

Becker ~' cols. (1980) observ<Jron en el hombre, que los compuestos 

progcstacionales son los que provocaron cambios ~EG en la 

frecuencia del ritmo alfa muy scr;il~j..intcz a los observados 

durante el ciclo menstrual en las mujeres, micntraG que los 

estrógenos no influyeron en ningún purtimetro del E!:G. Por lo 

cual, concluyeron que lu pcogcstcron•1 la que produce los 

cambios ¿n la b<inda de .:.ilfa Uurantc la fase lútna. 

Es probable que ·.:alcs efectos sc~n el resultado de una acción 

de los esteroides qon.-:J.c...1lcs sobre la actlvidad del SNC que 

afectan el sist!~mu de ncurot:r.Jn!JmiGores. En expcx imcnto.s con 

animales .ce ha. obfiervildo guP ~1 Pfnct:o m~s fu~rt'!:" de le~ 

esteroides gonada le~ se c~erce sobre los sistemas adrJ'.?nórgico, 

doparninérgico y serotoninérr¡ico (WcinPr y Ganonq, 1978). Esto~ 
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sistemn.s monoaminérgicos están involucrados P.n mediilci6n de 

mensa1es vegctntivos en el StlC y la retroalimentación de los 

esteroides a lo!; centros hipotalárdcos que gobiernan la 

que la:::; neuron.Js rnorwaminórgicas tambión ínnervan a5tructuras 

corti~ales y del ~istema lirr.bico quo modulan la con:lucta 

emocional (Ungcrstcdt, 1971). De ah!, tal vez se pueda explicar 

por qué se altcru la ccm.Juctn emocional durante el ciclo 

menstrual. 

Adert"ás de los aumentos de la PA en la f.i.sc lútea, la 

proporción potencia rel<!tiva (PR) de las bandas de tllcta, alfa 

1, alfa 2, beta 1 y beta 2 cambió durante el ciclo menstrual. La 

proporción mayor la mostró la banda de thct3 con ojos abiertos, y 

la banda de alfa con cerrados. En ambas condiciones la 

proporción menor la mostraron ld~ bi.tr.das de beta 1 y beta 2. 

Sin embargo, cualquier comparación de la PR entre los 

diferentes experimentos es dificil de ~st.:iblcccr ya que 1~' PR 

depende directamente J8 los parámetros u~ilizado~ pura obtener la 

~:=-~pvr.::i0¡·,, \..umu !Ju:. ejemplo, el numero y lu división de las 

bandas involucrada~. 

La PR de lc:i banda de tht~t:a se incremcr.tó a partir de la 

ovulación y !Je dci...;rcr.ientó a f inalcs de la etapa premcnstrual. 

Estos resultados no coinciden por los obtonídos por Gautray 

(1969) 1 quién encontró que la PR de thctu se incrementó durante 

la fase prolifcrativa y se decrementó en la ovuJ.ación. Heckcr y 

cols. (1980) observaron que la PR de thcta Ge decrementó despuós 

de la ovulación y se mantuvo baja durante Ja fase lútea comparada 

con la fase foliculur para incrcmcntart";c después de la 
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menstruación. 

La proporción do thct.1 parece coincidir. primC!ro con la 

accJón de los cstrógenos en la ovu t ;ir.i l"rn 

estrógenos y la proge::;teront.l. du1:ante lil fase lútea:, lo cual 

podría explicar el decremento antes de la ~cnstr11ación. 

Es interesante observar que la. proporción de las bandas de 

alfa 1 y alfa 2 ec semejante en li1 ovulación, y despu.·s de esta 

et:apa, la proporción de u.lfa 2 incre1,1t.~r1t.1 aurantc la fase 

lüte~ al mismo tiPmpn ~~0 l~ de ~l[<l l ~e accrcrnenta en la misma 

etapa. En la. münstruacióri la proporción de estas b.:indils vuelve a 

ser semejante. Estos rc~;ultadcs pueden coi.ncidir con los 

obte.1idos por Guutray (1969), quién encontró quo los vaJore:z de 

la pctcncia relativa do alfil fueron muy bajo~ inmediatamente 

l "'a ~····, - - '~ - • ~-~................... y mucnos man altos al fin<'I l del ::::iclo. 

Becker y cols. (1~90) cb~urva~u11 que la PR de alfa fue menor en 

la ovulación, s0 incrementó durante la fa~e lútea y se decrementó 

En el presente nstudio, el üict"<.~tncnt·n '~"" } ... !.:~ Z y tú 

decremento de al fu 1, parecen deci. r qtl(! pcs<ln más los compor.cntcs 

rápidos dentro de l~ misma banda de alfa. El efecto conjunto de 

estrógenos y progesterona podria tal vez. estar influyendo sobre 

los componentes rjpidos. 

La PR de la banda de beta 1 't' beta 2 se incrementó en la 

menstruación. Estos resultados no coinciden con los obtenidos por 

Oecker y cols. (19P'?.) quióncs obsar-.t<u:on que la potnnciu de beta 

l ~! beta se incremento t1'.Jr;~:itc- l.:l fi.t::>e toiicuJur comparada con 

la fase lútea asociado con bajos nivele!:; de progc~ter.Jna. Aunque 

los resultados dc.!:>critos no sean con~istentcs cnn lo:.; obtenidos 
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en eJ. presente estudio, se puede sugerir que la banda e.le beta 

también t:!S scnzible a los cambios horrnor.ales que ocurren durante 

Por otra p .. 1rte, l~Js cambio~ mostradon por las banda::; de thcta, 

alf,;:; y beta en el prc.sC'!nte estudio, 3c pueden relacionar con 1.a 

conducta de ln siguiente rna~era. 

El ritmo thf't~1 que sn registra principalmente en t!l 

hipocampo, una estructura que forrn<1 parte del sistema 11mbico, 

encargado rte modular la conducta emocional, so ha asocicldo con 

e¡¡;tados cmocionu les producidos por cstfrnulos tanto placenteros 

como displacentcros (Walter, 1950; 1953; Clem¿nte y cols., 1964; 

con la atención (Arnolds y col s., 1980; Mlsuki y cols., .!982), 

con la producción de imágenes 

prr1octo~ de u.duptdción cll medio ambiente (Soroko, J981). 

El inr.remcnto de la potcnciu de theta durante la fase lútea, 

podrla relacionnrse con la labilid~~ ~macicn~l que se observa en 

la etapa prcmenotrual, qun dcpc11dicndo de los estimulas socia~es, 

__ 't.::-.::>.d'-i.:~11 1;;:n una rne)oria o ~lHpeorumiento del estado de ánimo. 

Los est¿\dos de depresión, de anGü~dad, de irritabilidad se 

presentan en algunas mujeres con mayor frt,,cuencia durante la 

etapa prerncnstru.:il, y nosotros observamos que es, en P.sti:- perlodc 

c.::uando la potencia ab~oJ l'tél. y re la ti va d~ la bond a de thcta 

alcanza valores altos parn ctccrcncntilrSc en la menstruación. 

De acucr.·do con la tcorl,1 informilcionul de las emociones de 

Simonov (i0~6), la natur~lcza de la e~oción depende básicaroentn 

de la información que contiene el o~tlmulo que la GUscita y puede 

dividirse en do::~ grupoG: l) aquólla que ,o:;11rrye dur:intc la 

ejecución de acciones dcn1~11dadas por eztimuloz reales en el medio 



ambiento externo y 2) a:p..1éll.:t que E>urqc como renpuest<i a memorias 

o estimules internos. En ambos c.::i~cs se expPrimentn una emoción, 

pero lus re~•puestus f.isiol69icas que acomp.:iñan ~1 cada unil es 

scrlu la movilización de l~ <lt~11ción !1acia los e~timulos externos 

reales o h.Jcia los IO'ngr.J.mas interne~ para extraer inform.:J.ción 

(Simonov y P.usalova, 1980). Cu3ndo un ~>ttjeto está esperando 

recibir un choque· eléctrico nocict!;:itlvo r..::nt.J.neo, se ob::;erva una 

utenuación del ritmo alfa y un ,1tlinen~o -:in la trccucr:.cia cardiaca, 

miC?nt:-as que la reproducción m·::>ntLll dül choque se acompar).:i por un 

atenuaciót1 pequcfiQ de alfa y en alguno5 casos de incremento de la 

amplitud de alfa. E;n el prirnr.'r caso, la utenc.i.ón que está 

dirigida hacia el medía e.x~.crno provoca unu reacción de 

orientación, y por eso se <Jcompañn de beta, mientras n:uP pn c-1 

sugundo caso, ld atención está dirigido hacia el interior 

provocando una activación d~ los cngramas internos y por: lo t.:.nto 

se acompario de ritmo alf.::i. o inclu50 do:. tf,.-"'ta. D!:? acuerdo con 

simonov y R~snlovil (1900), el rit1!1u thcta rcprcsent:.il, además de 

i<'l d.Ct:.ivacion del si.slema 1 imhico, la activación de engt:amas 

internos. 

El amr.ento en la banda de alfa durante la fdr>C lútea cu<indo 

el estrés emocional es mayor podría reflPj,C\r i:st-e ostado. ::il11.unov 

" P.usalova (1980) encontr<1ron que dur..lntc la r'.:!pnJscntación 

mental de un choque nociccpt i vo, la pote ne ia de alfa aumenta ~si 

como l il frccUt."'llCi a c.:'lrdLJ.c.:i; o bien de:. dCt1~rdo con Jos mismos 

auton!s, el ritrao alfa en c;.;tas condiciones puede rotJejar la 

atención h<.!cia estímulo~ o engr<1na:; internos, en VC:;": de har:ia c?l 

exterior. 



r:n ..:.ti:ob ~titua i.os 5e ha observado una relación üntrc al!' a y 

tensión crnocicnal. Ramon y Corzi (1989) obscrvar~n que el llanto 

que una música agradable un decremento. 

La ansiedad tarnbión produce un au~ento en el nivel de la 

banda de <llt:1. tlowak y ··arc?.yn::.ki (19l.ll}, ol!servaron que sujetes 

con ansiedud alta mueGtran mayor aumento de alfa que? lo::; sujetos 

de ansiedad baja en respuestu ~ un estimulo sonoro y a praguntas 

indl~cret:as. .l::n ::;u jetos de:pr: ira idos también se ha observado u:i 

íncrem~to en la potencia de alfa en el hemisferio derecho (Flor

Hcnry y Kolcz, 19B~). 

El ritmo betu conductualmente se hu a:.;oci3do con la 

focalización de la utcnción, con la preocupaclén y con ln~ 

estados de alortamirnto, y se l)d considerado corno un reflejo de 

los niveles de activación gencr.::il. En al presente e$tudio 1 el 

incremento "3.n la potencia absoluta y rcl.:itiva <IP b~.!ta C:-1 lü 

menstruación, se pueden rcl.::icionar con el nivel de activución 

general rr1Prli ~rl·:-> p·~!'" 2.;:;. :-v.L111<H:ir:in re.t1cular. Esto podría estar 

reflcjilndo lo.s e$tados de ir:rit.:ibi.lidad que presentan u.lgun.-:is 

mujeres en lo~ periodos premcnstrual y mcnDtrual, aunque en este 

estud ic, el aumr-nt J de beta sólo se prosentó durante la 

menstruación. 

Por otra pilrto, los cambios obscr.•acl.o!i tanto en lll 

correlación interhernisfóri~a ~orno int~aheraisfbric~ y en la 

potcncÍJ a~soluta e11 el presr~r1tc esturjio, ~e pueder1 rclacio11ar 

con ott:u:..> tr,HKtJOS que hiln e~tud-i.vJo la ejecución en la~ mujeres 

y que so ve ;ifcctadd duranta el ciclo mcn~trual, como ce m0ncion6 
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en !.:" ln'troducción. Ucckcr y col!:i. (1980 y 1932) ob::;ervaron on un 

grupo de mujeres, que ld ejecución óptima a divcrzils pruebas 

ocurrió durante lo::; períodos peri.ovulatorio y un empeoramiento 

en la ctap¡1 pcrimcnstrual; Creutzfclt y col~. (19"/G) observaron 

una lentiflcacj ón en ... d t:ier.:po d.ü nM.cción durantP. la fase 

lütea, correlac:..on<ldo inversamente con 1.1 1'.rec110ncia alfa. 

Con base en lo5 rcst1ltados obtonidn~ en ~1 p1·c~~ntc trabajo, 

parece ser que, la pjccución óptima ocurre cuando la carrclaci6n 

interhc~i~f 6~ic~ rlo:- 1~ ."\r.tivid.cid EEG tiende a ser '.~1üy0r, 

alrededor de lü cvu)Jción, uunqu~ no signit icativamentc, y la 

correlación se dccrcment~ inmcdiutamentc después. Esto quiere 

decir, que el acoplamicr\to entre lo~ dos hemi~ferios tiende a 

ser mayor, y que hLly una muyor diferenciación local entre las 

l.:i CORIHTRA c.;; rJ...:l¡·o.:-, con ;nr-n0r PA. r,,, •h:!ficicnciu en la 

ejecución durante el perlado prcmcnstrual, se puede relacionar 

con el aumento de la 

CORDlTER en e!:>a e tapé.'. 

potpncia absolutd y ld disrninuci6n de l~ 

El empeoramiento en lil ejecución y el .-iuraento de la PA. 

coinciden con los resultados obtenidos po~ otroG autores. Arce y 

coJs. (19~1) ob5ervaron que lu C]ccución ~ds robre en pruer.as de 

inteligencia y de habilidad especifica se asocia con incrementos 

en la potencia absulut,1 t.at:to en hombres como ~n mujeres. Ugalde 

y cols. ( 1991) hiln obsr>rvado que el aur.a~nto de lu potencia 

absoluta cst:l asoci<Jdo iJ. e~~t.1<.los di!Jfuncion<1lc;, 

como p:Jr cjc!'.\plo, 10 priv,-,c:i.ón dP Duc1)0 en r.J.tas. 

patológico5, 

El propósito de registrar la ilCtividad EEG en las condiciones 

de ojos cerrados y abü~rtos, f.uc par,-1 e!;tudi..H' lu C!:>tabilidad del 
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EEG en estas doc situaciones durante el ciclo menstrual. Lou 

resultados obtenidos cr. la PA y en la CORrtlTRA, mostraron más 

fueron semejante~ en ambar. condicionü:s, mientras que en la 

CORINTER, únicamente hubo c<Jmbios con ojos cerr<~dos. 

Loz resl..Oltados obtenidos en la PA indican que hubo mayor 

estahi l ldad con ojos cerrados, ya que solamentP la banda de e"! lfa 

mostró cambios siqnifjcatiV'JS, debido probab:!.cmente, a la 

reducción de l« cstimult:.ci-Jn scnsori3l. En cambio, con ojos 

abiertos todas las bandas mostraron cambios en los 12 =egistros 

EEG nfectuados en lar:; muj~res, lo cual puede indicar una mayor 

activación sensorial como respuesta a la estimulación del medio 

ambiente. Sin embargo, Lyncn y cols. (1976) en un estudio sobre 

la csta~ilidad del ritmo alta entre sesionüs, observaron qcc fue 

más cstcble con ojos abiertos que con cerrados. 

En el p!"~·..;PntP estudio, 1.:- técnica fisiológica de registro 

de li..1 actividad eléctrica cortical que ~e utilizó, permitió 

observar cambios itnportantes en la corrci.ación iuL..:.1-i-":::....-.:!.:;f.;.::-!.:::::. e 

i11trahcmi.sférica del EEG durdnt~ el ciclo mcnstru<:ll en la mujer, 

que no h~blan sido descritos hastd ahora. EGtc estudio, permite 

inferir qtHJ. durante el ciclo menstrual, c.:imbian las relaciones 

funcionales entre las zonas do ld cortcz~ tanto ir1terhernisfóricas 

como .:..ntrahemisféric.:!s. E!c;tofi camUios, prubablcmc:.ntc se asocien 

de alguna rn.L1ncra con la conducta emocional, y abre la posibilidad 

do eGtudi<tr los tra~torn0s premen~trual!ó.•s que sufren algunas 

mujeres desde 01:ro campo de lJ. investigación que no habiu sido 

contemplado. 

Los parilmetros anc:>.lizados mostrdrVn r;er senGible!3 a la acción 

98 



cambios en la actividad clectroencefalógrafica durante el ciclo 

óptimo y permitió ~ue el análisis de la scfial EEG registrada en 

los diferentes periodos d~l ci~lo menstruul fu~ra relativamente 

rápida y precise. De esta manera, ~e cumplieron los objetivan que 

sa planteraro11 en el presente cstudlo. 

Los resultados obtenidos en el prczentG estudio, contribuyen 

a cuoucer un poco mas acerca de lo que ocurre con la actividad 

electroencefalográfica, durante el ciclo menst?.ual en la mujer. 
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