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INTRODUCCIÓN  
La Fitoterapia se define como la ciencia que estudia la utilización de los productos de origen vegetal con finalidad terapéutica (Cañigueral, 2002). 

 

El término Menopausia se refiere específicamente al cese de la menstruación (Angoitia del Campo y Carretero Accame, 2012), dando lugar a una disminución de 

estrógenos y progestágenos, debido al cese de la función ovárica (Usandizaga & De la Fuente, 2011). Como consecuencia puede aparecer sintomatología que puede 

afectar  a su calidad de vida (Garnés Ros y Pérez Albert, 2001), siendo los vasomotores, los más característicos.  

 

La terapia hormonal sustitutiva (THS) es la opción más eficaz para paliarlos (Espinilla, 2010); sin embargo, su uso se ha visto mermado, por los efectos adversos que 

produce, a la vez que ha incrementado el consumo fitoestrogénico (Bris Orche, 2005). 

 

OBJETIVOS 
Informar sobre la evidencia disponible en cuanto al uso de los estrógenos  

naturales en el tratamiento de la sintomatología menopáusica. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

CONCLUSIONES 
Se debe recomendar con prudencia  su uso terapéutico (Esteban Altirriba, 2005 y Lethaby 

el al, 2008) de los estrógenos naturales, pues no existen estudios con rigor científico que 

avale 100% su uso con una buena seguridad terapéutica. 

Las isoflavonas son los compuestos más estudiados, por su actividad estrogénica. Se encuentran en todas las legumbres, aunque la fuente más abundante es la 

semilla de soja y algunos de sus derivados como la harina, el tofu, el miso y el licuado. 

-Son estrógenos débiles que actúan exclusivamente sobre el receptor estrogénico b. 

-Se comportan como un SERM natural (Selective Estrogen Receptor Modulator), sustancias capaces de actuar como antagonistas o agonistas de los estrógenos, 

dependiendo del tejido diana: 

 *Agonista estrogénica sobre el sistema óseo, sistema cardiovascular y SNC (Cline, Paschold, Anthony, Obasanjo y Adams,1996; Dewel,  

 Hollenbeck y Brucen, 2002). 

  

 *Antagonista en la mama y el tracto genital (Baker, Leitman y Jaffe, 2005; SIGEM, 2001). 

 

 

Parece haber cierto nivel de evidencia de que las isoflavonas pueden resultar útiles para el alivio de la sintomatología vegetativa de la menopausia (Beltrán Montalbán  

y Navarro Moll, 2009; Espitia de La Hoz, 2010; Lethaby et al, 2008), aunque parece existir poca adherencia al tratamiento fitoestrogénico (Cañigueral y Haya, 2008) e 

interacciones farmacológicas (Durán M, et al., 2005). 

 

MATERIAL Y MÉTODO 
Búsqueda bibliográfica en las bases de datos Elsevier, CINAHL, PubMed, Scielo, 

Cochrane Plus y diversos protocolos de actuación. El período de estudio 

comprendido abarca desde 2000 hasta 2013. 

RESULTADOS 
Existen diferentes tipos de estrógenos; cuatro son las familias más conocidas: 

Coumestranos, Lignanos, isoflavonas y los derivados del resorcinol. 


