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3. Resumen 

El objetivo de este trabajo fue realizar la revisión bibliográfica sobre el aparato reproductor de la 

hembra equina, abordando su anatomía, fisiología y alteraciones con un enfoque microscópico. Para esto 

se efectuó una búsqueda en Google académico y Pubmed de artículos científicos, libros y páginas web 

reconocidas en idioma español e inglés. Según la información obtenida, el control endocrino del ciclo 

reproductivo de la hembra equina está ligado al eje hipotálamo-hipófisis-gónadas, pero la característica 

más importante en este ciclo es el fotoperiodo, el cual se lleva a cabo por la hormona melatonina. El ciclo 

estral se divide en estro y diestro, donde el estro es el periodo en que la yegua está receptiva sexualmente 

y su aparato reproductor está preparado para transportar y recibir espermatozoides. El diestro es la parte 

restante del ciclo, donde no hay alteraciones en el comportamiento del animal. En las yeguas se pueden 

encontrar alteraciones de tipo infeccioso tales como: vaginitis, cervicitis, metritis, endometritis, entre 

otras; teniendo éstas diferentes causales. Como conclusión, el tracto reproductivo de la yegua es un tema 

muy complejo e importante, por esta razón es necesario conocerlo, ya que con una buena información 

acerca de éste, mayormente en un enfoque histológico, se podrán instaurar tratamientos realmente 

efectivos en los animales, se tendrán menos pérdidas económicas y animales en este ámbito y por el 

contrario, se tendrán resultados favorables y ganancias en un menor tiempo.  

 

PALABRAS CLAVE: Aparato reproductor, Anatomía, Fisiología, Histología, Yegua.     

Tesauro: FAO 
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4. Abstract 

The objective of this work was to carry out a bibliographic review on the equine female 

reproductive system, approaching its anatomy, physiology and alterations with a microscopic approach. 

For this purpose, Google Scholar and Pubmed were used to search scientific articles, books and recognized 

web pages in Spanish and English. The endocrine control of the equine female's reproductive cycle is 

linked to the hypothalamus-pituitary-gonads axis, but the most important feature in this cycle is the 

photoperiod, which is carried out by the hormone melatonin. The estrous cycle is divided into estrus and 

diestrous, where estrus is the period when the mare is sexually receptive and her reproductive tract is 

ready to transport and receive sperm. The diestrous is the remaining part of the cycle, where there are 

no alterations in the animal's behavior. In mares, infectious alterations can be found such as: vaginitis, 

cervicitis, metritis, endometritis, among others; having different causes. The reproductive tract of the 

mare is a very complex and important subject, for this reason it is necessary to know it, since with good 

information about it, mainly in a histological approach, it will be possible to establish really effective 

treatments in the animals, there will be less economic and animal losses in this area and on the contrary, 

there will be favorable results and profits in a shorter time.  

 

KEYWORDS: Reproductive system, Anatomy, Physiology, Histology, Mare. 

Thesaurus: FAO 
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5.  Introducción  

 

La reproducción en los animales es una actividad biológica necesaria, propia del ser vivo que da 

una nueva forma de vida; todos los seres vivos en algún momento de la vida entran en la fase 

reproductiva, dando como resultado un nuevo individuo específico, con las características de la especie. 

En los mamíferos la actividad reproductiva está caracterizada por fecundación interna, gestación (en 

útero) y un periodo de lactancia en las primeras etapas de la maternidad (Hafez, 2007). 

Dentro de los animales domésticos, la yegua cuenta con unas características reproductivas que 

deben ser bien estudiadas, con el objetivo de conseguir resultados favorables, que lleven a su 

concepción y mantenimiento de la preñez. La yegua posee un ciclo estral de 21 días, en el cual, la 

hipófisis anterior (adenohipófisis) estimula la foliculogénesis, al sintetizar la (Hormona Folículo 

estimulante) FSH y la Hormona lutenizante (LH) (Cortés-Vidauri et.al, 2018). Si no hay fecundación 

después de la ovulación, se sintetizará prostaglandina F2 alfa en el endometrio, la cual es responsable 

de la regresión del cuerpo lúteo, llevando a la generación de un nuevo ciclo estral y consecuentemente a 

una nueva oportunidad de concepción (Cortés-viaduri et al., 2018). 

Alteraciones en el ciclo estral llevan a la presentación de enfermedades o lesiones, como, por 

ejemplo, tumores ováricos, quistes ováricos, folículos anovulatorios, endometritis, endometriosis, entre 

otros (Gutiérrez et al., 2021).  

Para lograr llegar a un tratamiento de elección de estas lesiones, muchas veces se hace 

necesario el uso de instrumentos que ayuden en el diagnóstico oportuno, como lo es el microscopio, el 
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cual juega un papel muy importante en la comprensión de ramas como la fisiología, la bioquímica, la 

microbiología y la biofísica de los organismos, sistemas, tejidos y células (Castell, 2013). 

El profundo conocimiento de la Fisiología y Anatomía macroscópica y microscópica del sistema 

reproductor en la yegua pueden prevenir el surgimiento de las enfermedades mencionadas y otras 

menos comunes, consiguiendo además entender su patogenia, para posteriormente obtener 

diagnósticos precoces e instaurar tratamientos acertados. Por este motivo, el objetivo de este estudio 

fue realizar una revisión literaria de la morfofisiología y patología del sistema reproductor de la yegua 

con un enfoque microscópico.  
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6. Planteamiento del Problema 

 

6.1 Descripción del problema 

La evaluación y el conocimiento del sistema reproductor de la yegua es un aspecto esencial a la 

hora de establecer un diagnóstico y tratamiento adecuado de lesiones y enfermedades. Para su 

comprensión anatómica, histológica y fisiológica se realizan exámenes rectales, ultrasónicos, citológicos 

y bacteriológicos, sin embargo, en ciertos casos, se hace necesario ir más allá con respecto a los 

métodos diagnósticos, como el uso de la biopsia uterina, la cual es una técnica simple, segura y 

confiable para identificar problemas uterinos, como la endometritis en yeguas que son sospechosas de 

tener infertilidad, también llamadas “yeguas problema”. Debido a que la endometritis se limita a una 

inflamación local, los leucogramas y los marcadores inflamatorios séricos no van a resultar en cambios 

clínicamente significativos, por lo que no serán útiles (Tuppits, 2014). Esta técnica es poco usada en 

nuestro medio, una razón es el desconocimiento de las bondades de la misma o por falta de experticia 

en la toma de muestras, no obstante, es necesario incentivar su uso en el área de Medicina Veterinaria 

de nuestra región, pues mejorará notablemente el diagnóstico y tratamiento de lesiones en el sistema 

reproductor de la yegua. Esto también se verá reflejado en mayores posibilidades de concepción y 

terminaciones de preñez, por su alta especificidad y sensibilidad diagnóstica (Martínez- Cepeda et al., 

2017). 

Un problema frecuente en la reproducción equina es el desconocimiento por parte de 

propietarios, médicos veterinarios o técnicos de la patogenia de las enfermedades, que llevan a 
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tratamiento inapropiados, provocando agravar en algunos casos la fertilidad en yeguas problema.  

La subfertilidad en la yegua se ha transformado en una entidad clínica de hallazgo frecuente y sus causas 

son múltiples, pudiendo ser o no infecciosas, constituyendo por esta razón un fenómeno multifactorial 

que debe ser estudiado a nivel macroscópico y microscópico. La urgencia de su estudio es evitar mejorar 

el bienestar en el animal afectado y evitar pérdidas económicas importantes a sus propietarios (LeBlanc 

y Causey, 2009). 

 

6.2 Formulación del problema 

Basado en la bibliografía disponible, ¿Cómo puede la microscopía ayudar al estudio de la 

anatomía, fisiología y patología en el sistema reproductor de la yegua? 
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7.  Justificación 

 

Los problemas de fertilidad en yeguas son muy comunes en nuestra región, estos pueden 

agravarse por falta de un diagnóstico precoz, llegando algunos casos a ocasionar daños irreversibles en 

los animales afectados, como en la endometritis que, si no se trata, se puede volver una degeneración 

crónica e irremediable (LeBlanc, 2010). El conocimiento de las ramas básicas de la medicina como la 

Fisiología, Anatomía e Histología, así como de la Patología es indispensable para la toma de decisiones 

en casos clínicos que comprometan el sistema reproductor de la hembra equina, entre estas decisiones 

están, implementar una herramienta diagnóstica adecuada, que evitará prolongar el tiempo de la lesión 

o enfermedad, la cual acaba perjudicando aún la salud del animal, además de generar gastos 

innecesarios en tratamientos que asumen los propietarios.  

En la academia es importante que se involucren todas las ramas de la medicina mencionadas 

anteriormente, pero todo debe partir de un conocimiento celular, pues según la Patología celular todas 

las enfermedades parten de lesiones en las células, esto hace pensar que la primera unidad de vida que 

hay que estudiar es la célula y sus funciones, de allí la importancia del microscopio y de la Histología. 

Resulta imprescindible revisar trabajos enfocados al estudio microscópico de órganos reproductivos, 

compilándolos en una monografía, la cual tendrá una gran aplicación para la comunidad estudiantil y 

profesional pues permitirá discutir ramas de la medicina enfocados hacia una problemática de interés 

(Corona, 2015), en este caso el sistema reproductivo de la yegua. 
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8.  Objetivos 

 

8.1 Objetivo general 

 - Realizar la revisión bibliográfica sobre el aparato reproductor de la yegua donde se aborde su 

Anatomía, Fisiología y Patología en un enfoque microscópico. 

8.2 Objetivos específicos  

- Conocer el funcionamiento de cada estructura que compone el aparato reproductivo de la hembra 

equina, relacionándolos con la Histología e Histopatología. 

- Entender mediante figuras microscópicas los cambios que sufren los tejidos del sistema reproductor de 

la yegua en diferentes lesiones o enfermedades. 

- Discutir a través de una revisión, los hallazgos histológicos y patológicos más relevantes del sistema 

reproductor de la hembra equina. 
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9. Materiales y Métodos 

 

La revisión se realizó utilizando los dos motores de búsqueda que más frecuentan los 

estudiantes para la lectura de artículos científicos; Google académico y Pubmed. 

Dentro de los criterios de inclusión para la elaboración de esta revisión se encuentran: 1. 

Artículos originales, de revisión en revistas científicas indexadas, libros y páginas web reconocidas de 

instituciones gubernamentales o particulares, 2. Material en lengua española e inglesa, 3. Material de 

los últimos 20 años de publicación, 4. El material más reciente, tienen mayor prioridad.  

Dentro de los criterios de exclusión para la ejecución de este trabajo se encuentran: 1. Trabajos 

de grado, artículos de opinión, cartas al editor, 2. Material mayor a 20 años de publicación, 3. Material 

en lengua diferente al español e inglés. 

Para incluir un artículo, libro o página web, se tuvo en cuenta su título y resumen con la 

condición de que todos trataran acerca de los temas de importancia en este escrito: aparato 

reproductor de la yegua equina, anatomía, fisiología, histología del aparato reproductor de la hembra 

equina, enfermedades en yeguas que afectan la reproducción equina. 
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10. Cuerpo del trabajo 

10.1 Anatomía e histología del aparato reproductivo de la yegua 

Los órganos que conforman el aparato reproductor de la hembra son: ovarios, oviductos, útero, 

cuello uterino, la vagina y los genitales externos. Los órganos internos están sostenidos por el ligamento 

ancho, este se divide en mesometrio para sostener el útero, mesosalpinx para dar sostén a las trompas 

de Falopio y mesovario para dar soporte al ovario (Hafez,2002).  

 

10.1.2 Anatomía del Ovario  

Este órgano permanece en la cavidad abdominal y realiza funciones exocrinas como la liberación 

del óvulo y endocrinas como la esteroidogénesis (Hafez, 2002).   

El ovario en la yegua está entre la tercera y quinta vértebra lumbar, tiene forma arriñonada, dos 

superficies (medial y lateral) y dos caras (dorsal y ventral). Pueden medir de 5 a 8 cm de largo y 2 a 5 cm 

de ancho (Quesada et al., 2013). Una particularidad del ovario de la yegua es que, a diferencia de otras 

especies, su médula está en la parte externa y su corteza en la parte interna.  La zona parenquimatosa 

se ubica en el centro del ovario y está rodeada por la zona vascular, la que adquiere forma de campana. 

El ovario de la yegua es más grande que en otras especies, en relación al tamaño corporal (Konig et al., 

2017). 

 

10.1.3 Histología del ovario  
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Microscópicamente los ovarios constan de la médula con vasos sanguíneos, nervios y tejido 

conectivo. La corteza alberga los folículos primarios, secundarios, folículos maduros (Folículos de de 

Graff), así como el cuerpo lúteo, el cuerpo albicans y la fosa ovulatoria (Brinsko et al 2011).  

Los ovarios se encuentran envueltos por la túnica albugínea, (conformada por tejido conectivo) y están 

delimitados por epitelio germinal cuboide en la médula (Meliai et al 2020). 

Figura 1  

Anatomía del ovario  

 

Nota. La imagen señala las partes del ovario, 1 Fosa de ovulación, 2 Cuerpo lúteo, 3 Folículo terciario. 

Fuente: The University Wisconsin  

 

Figura 2  

Histología del ovario  
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Nota. La imagen muestra las diferentes partes histológicas del ovario. La TA : Túnica albugínea , C: 

Corteza , M: médula, F: Folículo, BV: Vaso sanguíneo, CT: Tejido  conectivo. Fuente: Melia, Juli et al. 

(2020) 

Figura 3  

Histología del ovario  

 

Nota. Vista general de la fosa ovular en la yegua gayo. FC:  Quiste de la fosa, CCE: Epitelio columnar ciliado. 

Fuente Melia, Juli et al. (2020)  

 

10.1.4 Foliculogénesis 

El folículo primordial contiene un ovocito rodeado de una capa de células foliculares, por su 
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parte, en el folículo primario se evidencia la zona pelúcida alrededor del ovocito, la cual es de 

consistencia gelatinosa, homogénea, semipermeable formada por glicoproteínas, polisacáridos y 

mucopolisacáridos producto de la secreción del ovocito, las células foliculares que eran planas se han 

convertido en células cúbicas: las células de la granulosa. El folículo secundario que muestra las células 

de la granulosa contiene de 2 a 4 capas, y entre cada célula se forman estos espacios capilares los cuales 

desembocan en el antro, estos capilares sanguíneos invaden las capas fibrosas que rodean el folículo 

formando una lámina vascular a nivel de la teca interna (Davies, 2005). 

El folículo de Graaf tiene forma de una ampolla de 35-55 milímetro de diámetro, contiene capas 

de células de la granulosa que limitan con el antro lleno de líquido folicular; el ovocito también se 

encuentra rodeado de células de la granulosa, ordenadas en forma de corona (corona radiata); estas 

células también generan un cumulus oophorus, sobrepuesto a la corona. (Dyce et al, 2007). 

En la ovulación se produce la salida del ovocito del folículo, dejando un área lesionada en el 

ovario que se convierte en un cuerpo hemorrágico compuesto de sangre, linfa y líquido folicular. Con el 

tiempo se convierte en cuerpo lúteo el cual posee tejido estromal y células de la granulosa y de la teca 

que sufren hipertrofia y luteinización con capacidad de producir andrógenos, progesterona, oxitocina y 

relaxina (Davies, 2005).  

 

Figura 4  

Histología de folículos primordiales  
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Nota. En la imagen B las flechas nos señalan los folículos primordiales. Fuente: Rezende et al (2013)  

 

Figura 5  

Folículo primario  

 

Nota. En la imagen número C podemos observar el folículo primario y la flecha señala la presencia de la 

zona pelúcida y la proliferación de las células cuboidales. Fuente:  Rezende et al (2013)  

 

Figura 6  

Folículo primario tardío  
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Nota.  En la imagen D se aprecia, 1 la zona pelúcida y dos o tres estratos de células de la granulosa. 

Fuente: Rezende et al (2013)  

 

Figura 7 

Folículo secundario  

 

Nota. En la imagen E, 2: se observa la formación del antro folicular. Fuente: Rezende et al (2013)  

 

Figura 8 

Folículo terciario o de de Graff  
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Nota. En la imagen F se observa un folículo maduro, (3) membrana granular  (4) Teca interna , ( 5) Teca 

externa, (6) cumulus oophorus. Fuente: Rezende et al (2013)  

 

 

 

Figura 9  

Cuerpo lúteo 

 

Nota. Esta imagen se identifica un cuerpo lúteo, (1) Túnica albugínea, (2) tejido conectivo, (3) lobulación 

del cuerpo lúteo, (4) lumen del folículo. Fuente: Hans-Georg Liebich and S Kolle (2010)  
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10.1.5 Tumor de las células de la granulosa (GTCT) 

Es uno de los tumores más comunes de la yegua, se desarrolla en las células de la granulosa y de 

la teca del ovario, y por lo general, ocurre en uno de los dos ovarios. La clásica presentación de esta 

neoplasia cursa con un ovario aumentado de tamaño que está asociado con la ausencia de la fosa de 

ovulación palpable y el otro ovario inactivo (Renaudin et al., 2019). Sin embargo, se han encontrado 

casos donde ambos ovarios podrían verse afectados (Castillo et al 2019).   

Las células de la granulosa están relacionadas con la producción de inhibina y junto con las 

células tecales en la producción de estradiol; con frecuencia en este tumor las células tecales también 

pueden aumentar la producción de testosterona, esto se manifiesta con ninfomanía en las yeguas 

afectadas (Ruiz et al., 2013), otros signos clínicos son, agresividad, monta de compañeros de pastoreo o 

anestro. Este tumor se puede encontrar como una masa multiquística o como una masa ovárica sólida 

(Renaudin et al., 2019). En su vista macroscópica se puede observar cómo las células neoplásicas de la 

granulosa empiezan a formar cavidades que se asimilan a folículos (Shlafer y Foster, 2016). En la vista 

microscópica, las células neoplásicas poseen una forma cúbica, citoplasma abundante y acidófilo, con 

núcleo central y redondo. Las células se organizan en cordones perpendicularmente a los septos fibrosos 

(Shlafer y Foster, 2016). 

  

Figura 10  

Vista macroscópica del tumor de las células granulosa 
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Nota. Las células neoplásicas de la granulosa forman cavidades similares a folículos revestidos por 

células neoplásicas de la granulosa. Las formas sólidas de este tumor son menos frecuentes. Fuente: 

Shlafer y Foster (2016). 

 

Figura 11  

Vista microscópica del tumor de las células de la granulosa  

 
 

Nota. En esta imagen se observa el tumor de células de la granulosa de una yegua. Las células 

neoplásicas están alineadas perpendicularmente a los septos fibrosos. Fuente. Shlafer y Foster (2016)   

 

 

10.1.6 Folículos anovulatorios hemorrágicos 

Un folículo anovulatorio hemorrágico, se define como un folículo que se desarrolla hasta su 

forma madura pero no consigue romperse, y su cavidad se va llenando de sangre que contiene hebras 
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de fibrinas, estos folículos pueden persistir durante varios meses (Ellenberger et al 2009).  

 

Figura 12  

Cuerpo lúteo  

 

Nota. En esta imagen la flecha nos señala un cuerpo lúteo maduro con intensa vascularización mostrada 

por una disposición uniforme de los capilares. Fuente: Ellenberger, Muller et al (2009)   

Figura 13   

Cuerpo lúteo maduro  

 

Nota. Esta placa nos muestra el cuerpo lúteo maduro con intensa vascularización en su cavidad central 

(c), además de una capa fibrosa (f) y una pared exterior de tejido lúteo compuesto de células 

luteinizadas vacuoladas (asterisco). Fuente: Ellenberger, Muller et al (2009). 
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10.1.7 Oviductos 

El oviducto posee tres regiones, que son: El infundíbulo que conduce directamente a la porción 

delgada llamada ámpula que se caracteriza por tener un diámetro grande y la presencia de pliegues de 

mucosa abundante de epitelio ciliar. El ámpula constituye más de la mitad del oviducto y se une con el 

istmo. El istmo es muy fino, flexuoso y muy estrecho. (Lorenzo, 2002).  

 

Figura 14  

Vista macroscópica del oviducto  

 

Nota. En esta imagen están señaladas las distintas partes del oviducto, (1) Cuernos uterinos, (2) Unión 

uterotubal, (3) Istmo, (4) Ámpula. Fuente:  The University Wisconsin.  

 

10.1.8 Histología del oviducto  

El oviducto está formado por cuatro capas de tejidos: una pared externa que está cubierta por 

tejido seroso, la capa muscular e internamente la mucosa. Esta mucosa del oviducto está organizada en 

forma de red de pliegues primarios y secundarios que se proyectan hacia el lumen, los pliegues se 

vuelven más notorios en el infundíbulo y la ampolla. La superficie luminal consiste de un epitelio 

cilíndrico simple o en ocasiones pseudoestratificado, que está formado por dos tipos de células: las 
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células ciliadas y células secretoras o no ciliadas (Aguilar et al., 2012)  

 

Figura 15  

Fimbria del infundíbulo, oviducto   

 

Nota. (3) epitelio cilíndrico ciliado, (6) Lámina propia, (7) Musculatura, (10) Submucosa. Fuente:  Bacha y 

Bacha (2012) Bacha y Bacha (2012)  

 

Figura 16  

Vista microscópica del istmo   

 

Nota. La submucosa del istmo tiene menos pliegues que cualquier otra parte del oviducto, aquí la 

musculatura es muy gruesa, (1) Músculo circular, (5) Músculo longitudinal, (6) Pliegues. Fuente: Bacha y 
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Bacha (2012)  

 

10.1.9 Útero 

El útero está conformado microscópicamente por tres capas: el endometrio, miometrio y 

perimetrio (Melia et al 2020).  La capa epitelial o epitelio luminal consta de una fila de células que van 

desde las cilíndricas bajas y altas, ciliadas o secretoras, dependiendo de la etapa del ciclo estral. En el 

endometrio, la capa más profunda o también llamada zona basal es delgada y es la que persiste durante 

todo el ciclo estral, cuando la capa de la zona funcional se acaba se regenera a partir de esta estructura 

(Gázquez y Blanco 2004).  La capa media es el miometrio, es muy grueso, ya que está compuesto de 

fibras musculares, tiene la responsabilidad producir variación en el tono muscular del útero de la yegua. 

Este tiene una capa gruesa circular en su interior, y en su exterior cuenta con una capa longitudinal de 

músculo liso; entre estas dos capas se encuentra la capa vascular. (McKinnon et al, 2011).  Por otra 

parte, el perimetrio es la parte más externa del útero que se compone de tejido conectivo laxo (Melia, 

Brillan et al 2021)  

 

Figura 17  

Vista macroscópica del útero  
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Nota.  En esta imagen se señalan las diferentes partes del cuerpo del útero. Fuente.  The university 
wisconsin  
 
 

Figura 18  

Vista microscópica del útero  

 

Nota. (1) Estrato muscular longitudinal del perimetrio, (2) Estrato vascular, (3) Miometrio, (4) Glándula 

tubulares en el endometrio, (5) Carúnculas. Fuentes: Hans-Georg Liebich and S Kolle (2010). 

 

10.1.10 Endometritis   

La inflamación uterina depende del agente etiológico que se esté presentando, la más común es 
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la endometritis post cubrición, ésta es una reacción fisiológica en las yeguas, la cual se cree que es 

necesaria para eliminar contaminantes y espermatozoides muertos en la luz uterina. 

Microscópicamente, se identifican neutrófilos polimorfonucleados que fagocitan estos contaminantes y 

en un plazo de 24 a 36 horas terminan su función, no obstante, existen casos donde estos mecanismos 

de defensa del útero fallan y producen la endometritis crónica (Christoffersen et al., 2017), estos fallos 

pueden ser por causas anatómicas ya que la vulva, el esfínter, vestíbulo vaginal y el cérvix son tres 

barreras físicas importantes que ayudan a prevenir infecciones uterinas. Si una de estas barreras llegase 

a fallar la yegua estará predispuesta a neumovagina y neumometra induciendo a una irritación y entrada 

de bacterias al útero, como, por ejemplo, Streptococcus equi y S. zooepidemicus (Canisso et al, 2016; Lee 

et al., 2020). Por otro lado, la endometritis también puede ser causada por la contaminación con hongos 

oportunistas, siendo usual después del uso constante de antimicrobianos intrauterinos. Estos 

antibióticos provocan un desequilibrio en la flora vaginal y una resistencia a los antibióticos por su mal 

uso; los hogos más aislados en estas endometritis son Aspergillus sp. y Candidas albicans (Scott, 2020).  

 

Tabla 1. 

Alteraciones histológicas uterinas 

 

GRADO: 

 

DESCRIPCIÓN MICROSCÓPICA: 

 

GRADO DE 

INFLAMACIÓ

N 

ÍNDICE DE 

PREÑEZ: 

(%) 

I Sin lesión microscópica. Ausente 80-90 
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IIA Existencia de focos inflamatorios dispersos en el 

estrato basal y en el funcional. Se dan cambios 

fibróticos aislados, con diferente grado de severidad. 

Atrofia endometrial parcial. 

 

 

Leve 

 

 

50-80 

IIB Focos inflamatorios diseminados en epitelio luminal, 

estrato compacto y esponjoso; fibrosis severa, un 

nido fibrótico por campo, dilatación glandular 

quística, atrofia diseminada. 

Moderado 10-50 

III Inflamación severa difusa y generalizada. Fibrosis 

periglandular generalizada, lagunas linfáticas 

palpables e hipoplasia endometrial. 

Severo <10 

 

La tabla clasifica los diferentes grados de inflamación que se pueden presentar, como es su descripción 

histológica y el índice de preñez. Fuente: Kennedy y Doig (1986).  

 

Figura 19  

Vista microscópica de la endometritis  



 
 

34 
 

 

 

 
Nota. En la imagen A se encuentra tejido endometrial con una marcada endometritis linfocítica. En la 

imagen B se observa una anidación glandular consecuencia de una fibrosis periglandular. Fuente: Shlafer 

y Foster (2016).    

 

10.1.11 Endometriosis 

Es una enfermedad degenerativa crónica que se caracteriza por la formación de fibrosis 

periglandular (Domino et al 2019). Se considera como fibrosis la deposición de colágeno anormal 

alrededor de las glándulas endometriales (periglandular) o en el estroma endometrial. Varios tipos de 

colágeno son normales de encontrar, como los colágenos fibrilares tipo I y III y el colágeno laminar IV 

que se encuentra en la membrana basal. Las células del estroma en la lámina propia tienen la capacidad 

de depositar colágeno como respuesta a la inflamación crónica (Oddsttir, 2008). 

 

Figura 20  



 
 

35 
 

 

Biopsia endometrial, fibrosis periglandular  

 

Nota. En esta placa se señala el nido glandular que se forma por la fibrosis periglandular. Fuente: McCue, 

P. M. (Ed.) (2014) 

 

10.1.12 Cuello Uterino  

Estructura similar a un esfínter, ubicado caudalmente hacia el interior de la vagina. Se trata de 

un órgano fibroso, formado predominantemente por tejido conectivo y pequeñas cantidades de tejido 

muscular liso.  

Se caracteriza por tener una pared gruesa y una luz estrecha. El cérvix o cuello uterino de la 

yegua posee pliegues notables de la mucosa que se proyectan hacia la vagina (Hafez, 2002).  

El cérvix está revestido con epitelio columnar simple y tejido conectivo laxo (mucosa), el cual se 

extiende desde el interior del orificio hasta la parte externa, dentro del epitelio hay células ciliadas y las 

no ciliadas, mientras que el tejido conectivo laxo o la lámina propia está irrigadas por vasos sanguíneos 

(Huchzermeyer et al., 2005). 

 

Figura 21 
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Histología del cérvix  

 

Nota. (9) Pliegue primario, (10), Pliegue secundario, (12) Pliegue terciario. Fuente: Bacha y Bacha (2012)  

 

10.1.13 Vagina  

Es un órgano muscular dilatable que facilita la cópula y el paso del feto durante el parto. Posee 

forma tubular con paredes delgadas y completamente elásticas. Cumple la función de ser el conducto 

excretor de las secreciones del cérvix, endometrio y del oviducto. La vagina en la yegua mide 

aproximadamente 25 a 30 centímetros de longitud, durante el diestro y el anestro está cubierta por una 

secreción de color pardo, pegajosa (Gonzalez, 2018). 

Histológicamente, la pared vaginal está compuesta de por seis capas de epitelio estratificado 

plano no queratinizado, una capa subepitelial de tejido conectivo denso, dos capas de musculatura lisa y 

por último, una túnica adventicia compuesta de tejido conectivo laxo (Rodriguez, Cuevas et al 2012)  

 

Figura 22 

Anatomía de la vagina  
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Nota.  Imagen macroscópica donde se señalan las partes del aparato reproductor, (1) Vulva, (2) Vagina 

posterior, (3) Vagina anterior, (4) Ovarios, (5) Vejiga, (6) Cérvix, (7) Cuerpo uterino, (8) Cuerpo uterino. 

Fuente:  The University Wisconsin  

 

Figura 23 

Histología de la vagina  

 
Nota. (6) Lámina propia, (9) Epitelio estratificado. Fuente: Bacha y Bacha (2012)  
 
 

10.1.14 Vulva  

La vulva es la parte externa del tracto reproductivo de la hembra equina, está formada por dos 

labios en la porción media que dan alusión a dos comisuras en su sitio de unión. (Cintora, 2007).  En 
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condiciones normales, los labios forman un cierre que reduce el ingreso de materiales extraños dentro de 

la vagina, esto lo hace por medio de los músculos constrictores. La arteria pudenda es la encargada del 

suministro vascular para la vulva, sus labios y el clítoris (Woodie, 2012). 

La vulva debe estar en posición vertical y en caso de alterarse esta posición, existe un mayor 

riesgo de contaminación fecal del vestíbulo (Blanchard et al., 2011; Pascoe, 2007). 

 

10.2 Fisiología del aparato reproductor de la yegua 

La yegua es considerada poliéstrica estacional, donde el fotoperiodo, el medio ambiente, estado 

nutricional y la raza son factores de gran importancia para su reproducción. La raza paso fino 

colombiano presenta ciclicidad durante todas las épocas del año, observándose, una disminución de la 

actividad ovárica por estrés nutricional (Rivera, 2012).  

 La yegua presenta ciclos estrales que se repiten sucesivamente. Para establecer los intervalos 

interovulatorios, se estimula el eje hipotálamo-hipófisis-gonadal. Este estímulo ambiental es captado 

por la retina que actúa como fotorreceptor y convierte la información neural a señal hormonal, pasa al 

núcleo supraquiasmático del hipotálamo y glándula pineal. La secreción reducida de melatonina permite 

la función del eje hipotálamo-hipófisis-gónada, esto trae consigo la presentación de ciclos estrales hasta 

lograr concebir. Los meses de año con mayor cantidad de horas oscuras tienen una secreción mayor de 

melatonina, lo que conlleva a que los folículos no alcancen el crecimiento adecuado para lograr la 

desviación folicular y la maduración (Cortes-Vidauri, 2018).  

Según Ginther et al., (2008), el ciclo estral de la yegua se divide en estro y diestro, donde el estro 

es el periodo donde la yegua está receptiva sexualmente y el aparato reproductor de la misma está 

preparado para transportar y recibir espermatozoides. 

En general el estro tiene una duración de 5 a 7 días, pero puede variar entre 2-12 días, 

influenciado en parte por la estacionalidad y la edad de las yeguas. La producción de melatonina en 
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respuesta a la oscuridad resulta en la liberación de pulsos cortos, de baja frecuencia de GnRH y bajos 

niveles de LH; los pulsos de GnRH aumentan su frecuencia llevando a una estimulación gradual de la 

secreción de la FSH y LH, lo cual reinicia el desarrollo folicular ovárico (Pryor y Tibary 2005). 

La síntesis de GnRH ocurre en las células neurosecretoras del núcleo arcuato en el hipotálamo, 

su función es estimular al lóbulo anterior de la hipófisis para promover así la síntesis y secreción de las 

gonadotropinas: (FSH) y (LH) .Estas hormonas peptídicas viajan por sangre para actuar directamente en 

las gónadas (Morel, 2003; Desaulniers et al., 2017). La GnRH de alta amplitud y baja frecuencia va a 

estimular la liberación de FSH, mientras que los de baja amplitud y de alta frecuencia estimularán la 

producción de LH.  

La FSH actúa sobre las células foliculares y se encarga de iniciar el crecimiento folicular durante 

el diestro tardío; por su parte, la LH tiene receptores en las células tecales y está encargada de la 

producción de andrógenos, la ovulación y la formación y mantenimiento del cuerpo lúteo; siendo 

considerada una de las hormonas más importantes en la reproducción equina (Abel et al, 2014). 

Bajo la acción constante de la LH, el folículo dominante es ovulado liberando el ovocito y 

posteriormente se forma el cuerpo lúteo a partir de luteinización de las células de la granulosa y de las 

células de la teca que producirán progesterona (P4), la cual aumenta significativamente su nivel en las 

primeras 12 horas de la ovulación y alcanza un valor > 2,0 ng/ml 48 horas después de la misma (Relave 

et al., 2007; Salazar-Ortiz et al., 2014).  

La P4 inhibe la producción de LH, pero no la de FSH, por esto se puede presentar una segunda 

onda folicular. La mayor incidencia de las ovulaciones en diestro ocurre entre el día 4 y el día 10 en 

ausencia de edema uterino. Hacia el día 13-16 del ciclo, la prostaglandina F2 alfa es liberada por el 

endometrio hacia la circulación general y alcanza el ovario por vía sistémica para producir la lisis del 

cuerpo lúteo (Cortes- Viaduri, 2018). 
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La dinámica folicular ovárica posee dos patrones típicos: onda folicular mayor, que posee 

folículos dominantes (entre 14 y 30mm) y subordinados, normalmente iniciando en la segunda mitad del 

ciclo estral y termina con la posterior ovulación y una onda folicular menor en donde el folículo mayor 

no alcanza el diámetro necesario (13 milímetros) para promover la divergencia entre los futuros 

folículos subordinados, iniciándose al final del estro y el inicio del diestro  (Andrade et al, 2011). 

En la especie equina, cuando el folículo alcanza el estado preovulatorio de aproximadamente 40 

mm se presenta un aumento en la concentración plasmática de LH que desencadena una serie de 

eventos que comprometen la integridad del tejido ovárico llevando a la ovulación (Ginther et al., 2008). 

Los cambios funcionales que ocurren en el ovario en el momento de la ovulación están asociados con las 

interacciones entre péptidos vasoactivos, prostaglandinas y esteroides que ejercen un papel clave en la 

cascada de la ovulación (Acosta y Miyamoto, 2004). 

Si la yegua no queda preñada, el útero secreta Prostaglandina F2α aproximadamente hacia el 

día 14, lo que causa la regresión del cuerpo lúteo, como consecuencia de esto los niveles de 

progesterona disminuyen, encontrando durante el periodo de estro, concentraciones de progesterona 

en plasma menores a 1 ng/ml.  

Se tiene información de que los principales factores que afectan las concentraciones plasmáticas 

de progesterona en yeguas cíclicas son, entre otros, el día del ciclo, el número de ovulaciones, el 

momento de la segunda ovulación y la estación de tiempo en la que se encuentren (Nagy et al., 2004) 

 

Figura 25  

Neuroendocrinología del ciclo estral en la yegua  
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Nota. La figura nos describe el comportamiento de la yegua y su fisiología en el ciclo estral. Fuente:  

Cortés et al. (2018)  

 

 

 

 

11. Discusión 

Según Cintora (2007), el comienzo de la actividad reproductiva en la yegua se da entre el año y 

los dos años de edad. El control endocrino del ciclo reproductivo de la hembra equina está ligado al eje 

hipotálamo-hipófisis-gónadas, pero se cree que la característica más importante en este ciclo es el 

fotoperiodo. El efecto del fotoperiodo, según Diekman et al., (2002), se lleva a cabo por la hormona 

melatonina. La glándula pineal segrega melatonina en horas de oscuridad y ésta interfiere con la 

secreción de GnRH en el hipotálamo (precursor de la FSH y LH) (Cortés et al, 2018). La nutrición también 

es relevante para que se mantenga adecuado ciclo estral en las yeguas, pues cualquier estrés 

nutricional, tiende a disminuir la actividad ovárica (Samper, 2000).  
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Según Ginther et al., (2008), el ciclo estral de la yegua se divide en estro y diestro, donde el estro 

es el periodo donde la yegua está receptiva sexualmente y el aparato reproductor de la misma está 

preparado para transportar y recibir espermatozoides. Las características en el comportamiento de la 

yegua en esta etapa son: buscar al macho, orinar frecuentemente en pequeñas cantidades, 

desplazamiento lateral de la cola, secreción de mucosa y eversión del clítoris, entre otras; el diestro es la 

parte restante del ciclo, donde no hay alteraciones en el comportamiento del animal (Crowell-Davis, 

2007).  

LeBlanc (2010) expone que en las yeguas se pueden encontrar alteraciones de tipo infeccioso 

tales como: vaginitis, cervicitis, metritis y endometritis. Todo lo anterior puede llevar a diferentes 

irregularidades en el ciclo (repetición de celos, aumento del número de servicios por concepción y 

anestro, trayendo como consecuencia pérdidas económicas importantes, por lo cual es necesario 

identificar detalladamente las características fisiológicas, anatómicas e histoembriológicas del sistema 

reproductor de la hembra equina,  en aras de obtener un diagnóstico precoz y acertado de la causa de la 

enfermedad y dar una solución terapéutica oportuna y apropiada. 

Histológicamente los ovarios poseen dos porciones que se le denomina la médula y la corteza, 

en su región medular está cubierto por un epitelio cuboidal que con la edad pasa a ser epitelio 

escamoso, también aquí se identifican ovocitos, células foliculares, células intersticiales y estroma del 

tejido conectivo, lo anterior solo sucede en las yeguas, pues en otras especies quien posee esas células y 

matriz extracelular es la región cortical (Jennings y Premanandan, 2017).  

Según Davies, 2005 el folículo primordial está formado por un ovocito y se encuentra rodeado 

de una capa de células foliculares en forma plana, es decir, se clasifica como un epitelio plano simple; en 

el folículo primario se puede observar la zona pelúcida alrededor del ovocito junto con las células de la 

granulosa formando un epitelio estratificado cúbico. El folículo crecerá cada vez más con la ayuda de la 
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de las gonadotropinas FSH, LH, así como de la activina, pasará a ser un folículo secundario y luego  

folículo terciario o de de Graff, en el cual se observan capas de células de la granulosa (epitelio cúbico 

estratificado) que limitan con un antro folicular lleno de líquido, por su parte, el ovocito también se 

encontrará rodeado de células de la granulosa ordenadas en forma de corona (corona radiata); estas 

células también generarán un cumulus oophorus, sobrepuesto a la corona; la corona radiada servirá de 

nutriente para el ovulo en la espera de un espermatozoide después de la ovulación (Dyce et al., 2007) 

Dentro de los cambios histopatológicos en los ovarios se encuentra el tumor de las células de la 

granulosa que es muy frecuente en las yeguas, como lo menciona Pinna et al., (2019). La hormona FSH y 

la luteinizante LH están relacionadas con el crecimiento de esta neoplasia pues está compuesto por 

células de la granulosa y de la teca que proliferan con la ayuda de las gonadotrofinas. En el interior del 

tumor, se identifican cuerpos de call-Exner (acúmulos de células de la granulosa en forma de anillos), 

patognomónicos de esta neoplasia (Tsogtgerel et al., 2021). En el tumor, las células generalmente son la 

grandes eosinofílicas, poliédricas, similares con células de Leydig; la disposición celular puede 

encontrarse difusa, pseudoalveolar o tubular; el estroma tumoral consta de amplias bandas irregulares 

de colágeno con hemorragias constantes (Jubb, Kennedy et al., 2016).  

Otra alteración frecuente en el ovario de la hembra equina es el folículo anovulatorio 

hemorrágico, que alcanza su tamaño preovulatorio, es decir mayor a 35 milímetros, pero no se rompe, 

libera su líquido, pero el ovocito queda atrapado en su cavidad (Crabtree, 2020), seguidamente, esta 

cavidad se va llenando de sangre y fibrina (Ellenberger et al., 2009). Estos folículos pueden persistir 

durante varios meses, ocurriendo usualmente durante la época de cría y en la temporada de invierno, 

sus causas son desconocidas, pero es posible que se generen por el uso de las prostaglandinas al 

principio del diestro (Trundell, 2017).  
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El útero está conformado por tres capas que son el endometrio que a su vez lo componen dos 

capas: una basal formada por tejido epitelial y conectivo, y la capa funcional, que se degenera total o 

parcialmente durante el estro; esta capa posee un epitelio es de tipo columnar. El miometrio tiene una 

gruesa capa interna circular y una externa longitudinal de células musculares lisas y después se 

encuentra el perímetro formado por tejido conectivo cubierto por el mesotelio peritoneal, aquí también 

se identifican las células musculares lisas, vasos linfáticos, sanguíneos y fibras nerviosas (Priedkalns y 

Leiser, 2013).  

Entre las alteraciones del útero se encuentra la endometritis, ésta es la causa más común de la 

infertilidad en yegua, se puede clasificar según el grado de inflamación o el tipo de células inflamatorias 

que se encuentran. La endometritis aguda tiene un predominio de neutrófilos, mientras que en la 

crónica se observan infiltrados de células mononucleares (Kilgenstein et al., 2015). En general los 

cambios degenerativos se pueden diferenciar en: deposición de colágeno en forma de fibrosis o por la 

presencia de tejido cicatrizante alrededor de las glándulas endometriales (McCue, 2014). La 

diferenciación funcional y morfológica de las células estromales es el primer signo que se tiene de 

endometriosis (Buczkowska et al., 2014). La inflamación uterina es considerada la condición ginecológica 

más importante en las yeguas y la causa más importante de pérdidas embrionarias antes de los 35 días 

de gestación (Buczkowska et al., 2014).  

La endometriosis que se caracteriza por la fibrosis periglandular y está asociada con la 

disfunción de las células epiteliales glandulares, el grado de ésta se puede clasificar en leve, moderada o 

grave, dependiendo del número de capas periglandulares y nidos fibróticos que se encuentren en la 

biopsia (Schoniger y Heinz 2020). Por otro lado, Walter et al., (2001) indican de que la endometriosis 

tiene un primer estadio que se caracteriza por células estromales, periglandulares grandes y poligonales 

que sintetizan fibras de colágeno, mientras que en el estadio avanzado, dominan las células estromales 

así como los miofibroblastos. En un estudio, los focos de fibrosis incluidas las células del estroma 
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periglandular y los epitelios glandulares afectados se mostraban junto a glándulas que no presentaban 

alteración, en el análisis de la biopsia se pudo distinguir entre un tipo de endometriosis destructiva y 

otra no destructiva (Hoffmann et al., 2009). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

12. Conclusiones 

El tracto reproductivo de la yegua es un tema muy complejo e importante, el cual es necesario 

conocer y no solo eso, lo realmente valioso es saber qué hacer con la información que ya ha sido 

recopilada, ponerla en práctica y utilizarla para beneficio propio. Con esto nos referimos a que no se 

trata solo de conocer el tema, sino de llevarlo a la práctica diaria y sacarle provecho al compendio de 

datos que ya se tienen sobre el tema.  

Con un buen conocimiento acerca del tracto reproductivo de la hembra equina mayormente en 
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un enfoque histológico, se podrán instaurar tratamientos realmente efectivos en los animales, sin 

necesidad de hacer tratamientos al azar y correr riesgos innecesarios, ya que podremos saber más 

específicamente, cuál es el problema y la etapa que va cursando  

El uso de la biopsia y la microscopía es una de las mejores técnicas diagnósticas que podemos 

emplear nos ya que nos muestra los cambios histológicos que se puedan estar presentando en el tracto 

reproductivo y evaluar sus condiciones  

Llevando a cabo un buen manejo reproductivo de la yegua se tendrán menos pérdidas 

económicas y animales en este ámbito y por el contrario, se tendrán ganancias y resultados favorables 

en un menor tiempo. 
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