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SISTEMA REPRODUCTOR
MASCULINO

m Constituido por dos testiculos suspendidos
en el escroto.

m Un sistema intratesticular y extratesticular
de conductos genitales asociados a
glandulas.

= Organo copulador; el pene
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Testiculos son los encargados de:

m L.a formacion de los gametos masculinos.

m Sintesis, almacenamiento y liberacion de la
H. masculina testosterona.



Glandulas asociadas al sistema

reproductor masculino son:

m Vesiculas seminales patres.
m |.a prostata que es unica.

m 2 Glandulas bulbouretrales (de Cowper).



Hstas glandulas forman:

m Evita la fraccion no celular del semen.
®= Nutre a los espermatozoides.

m Proporciona vehiculo liquido para
transporte en el interior del sistema
reproductor femenino.



El pene tiene una funcion doble:

m Descarga el semen en las vias reproductoras
femeninas durante la copulacion.

m Conducto de la orina desde la vejiga hacia el
exterior.



TESTICULOS

m Forma oval, redondeado y de
aproximadamente 4 cm de largo, 2 a 3 cm de
ancho y 3 cm. de grosot.

= En la embriogénesis se desarrolla en el
retroperitoneo a nivel de la pared posterior
de la cavidad abdominal.



m Cuando desciende hacia el escroto, se lleva
con el una porcion de peritoneo.

m [a tunica vaginal (externa); Forma una
cavidad serosa que rodea parcialmente a la
cara anterolateral de cada testiculo, que
permite cierto grado de movilidad dentro del
escroto.



ESTRUCTURA GENERAL., Y RIEGO
SANGUINEO DE 1.OS TESTICULOS

m C/U rodeado por una tinica albuginea
(capa media).
m Inmediatamente por debajo se encuentra la

tunica vascular (interna) forma una capsula
vascular al testiculo .

m La cara posterior de la tinica albuginea es
un poco mas gruesa, y forma el mediastino
del testiculo.



m Sitio desde el cual salen tabiques de tejido
conectivo.

® Subdividen a cada testiculo en
aproximadamente 250 compartimentos
intercomunicados y de forma piramidal
llamados lobulillos testiculares
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Figura 21-2. Esquema del testiculo y el epididimo.




Cada lobulillo tiene de:

® ] a 4 tdbulos seminiferos rodeados por tejido
conectivo laxo muy inervado y vascularizado
que deriva de la tinica vascular.

m Dispersos entre estos tubulos, existen, las
celulas intersticiales(de Leydig) que son las
encargadas de la secrecion de la
testosterona.



m Los espermatozoides se producen en el
epitelio de los tubulos seminiferos, entran
por unos conductos rectos cortos que
conectan cada luz del conducto seminifero
con la red testicular, sistema de espacios en
forma de laberinto ubicado en el
mediastino del testiculo.



m Los espermatozoides dejan la red testicular
por 10 a 20 tibulos cortos (conductillos
eferentes), para entrar al conducto del
epididimo.

m Conductos eferentes y los del epididimo
constituyen el epididimo propiamente dicho



m El riego vascular se deriva de la arteria
testicular.

B Esta emite varias ramas antes de atravesar la
capsula testicular para formar los elementos
vasculares intratesticulares.



m El plexo de venas pampiniformes, que estan
envueltas alrededor de 1a arteria testicular.

m Arteria, venas y conducto deferente, forman
en conjunto el cordon espermatico, que pasa
por el conducto inguinal desde el abdomen
hacia el escroto.



m La sangre de plexo de las venas pampiniformes es
mas fria que la arteria testicular.

® Reduce la temperatura del riego arterial y forma,
de esta manera, un sistema de contracorriente para
el intercambio de calor.

® ayuda a conservar la temperatura de los testiculos
unos grados mas abajo que la temperatura
corporal.



m 35° C los espermatozoides se desarrollan
normalmente.

m Los que se desarrollan a temperatura
corporal, no lo son (Son infecundos).



Conducto
deferente

_Cordon espermatico

" Vena testicular
! ({7 A ¥4 lexo venoso pampiniforme)
i/ _ P
§ // Lobulos del epididimo

B o P A’ v
ot {74 /’—/Canahcuios eferenies fﬂﬂtlﬁlliﬂf

Conducto deferente 7

Arteria testicuiarx’_' (| .
\ s _—
_ 1 7AW A - Red testlcgldr_ | R -
Areria — [ \NAYERY 777\ en el mediastino del testiculo - § AL 2o THlm:d

paltice, 48 EbrdlE _ Tiibulo seminifero : O e Pt albuginea
el festiculo  deferente . .

\\_— Tlbulos rectos
N seminiferos
A \ULL_— Capa visceral

de la tunica vaginal

3|+ Cavidad Ly _". el Lobulos
de la tunica vaginal : ::'Il.-".. e, testiculares
// 7Capa parietal S - '
de la tunica vaginal

/// Tunica albuginea
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TUBULOS SEMINIFEROS

m Muy plegados, huecos, de 30 cm a 70 de
largo y de 150 a 250 micrometros de
diametro

m Rodeados por una extensa red capilar.
m Aproximadamente 1000 tibulos seminiferos

= En conjunto long. Aprox. de 500 metros,
especializados en la produccion de
espermatozoides.



® Su pared compuesta por una capa delgada
de tejido conectivo, la tinica propia.

m Un epitelio seminifero grueso.
m [a tinica propia y el epitelio seminifero
separados el uno del otro por lamina basal.

m *El tejido conectivo consiste en grupos
intercalados de fibras de colagena del tipo I
con varias capas de fibroblastos.



m El epitelio seminifero (epitelio germinal)
tiene varias capas de espesor.

m Esta formado por dos tipos celulares, las
celulas de Sertoli y las espermatogénicas

m Estas ultimas se encuentran en diversas
etapas de maduracion.
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Figura 21-3. Fotomicrografia de la capsula testicular del
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Figura 21-4. Esquema del epitelio seminifero




CELULAS DE SERTOLI

Células cilindricas o cilindricas altas

Tienen en sus paredes laterales gran cantidad de
plegaduras.

Sus limites laterales no pueden identificarse en la
microscopia de luz.

Membrana apical presenta gran cantidad de
pliegues que se proyectan hacia la luz de los
tubulos seminiferos.

Ntcleo de ubicacion basal con un gran nucleolo
central.
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Figura 21-4. Esquema del epitelico seminifero




m El citoesqueleto es muy abundante, lo que
indica que la funcion de esta célula consiste
en brindar sostén estructural para el
desarrollo de los gametos.



m L.as membranas laterales forman uniones
ocluyentes entre ellas, subdividen a los
tubulos seminiferos en 2 compartimentos
concentricos.

m Establecen una barrera hematotesticular,
que protege a los gametos en desarrollo
contra el sistema inmunolégico.



Las células de sertoli tienen las
siguientes funciones:

m Sostén nutricional y fisico de las células
germinales en desarrollo

m Fagocitosis del citoplasma eliminado
durante la espermiogénesis

m Establecimiento de una barrera
hematotesticular

m Sintesis y liberacion de la proteina fijadora
de androgenos



m Sintesis y liberacion de la hormona
antimulleriana.

m Sintesis y secrecion de inhibina.
B Secrecion de un medio rico en fructuosa

m Sintesis y secrecion de transferrina
testicular.



CELULAS ESPERMATOGENICAS

m Las espermatogonias (46) entran en mitosis pata
formar mas espermatogonias.

B Los espermatocitos primarios entran en la PDM
para formar espermatocitos secundarios (23).

® SDM, para formar espermatides o espermatidas.

m Estas células se transforman en espermatozoides al
eliminar parte de su citoplasma, rearreglan sus
organitos y forman un flagelo.
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El proceso de maduracion se divide
en tres fases:

m Espermatocitogénesis
m Meiosis

m Espermiogénesis



DIFERENCIACION DE LLAS
ESPERMATOGONIAS

(ESPERMATOGENESIS).

[as espermatogonias ubicadas a nivel basal en el
tubulo seminifero.

Estas c¢lulas después de la pubertad, por
influencia de la testosterona entran en ciclo
celular.

m [ as espermatogonias oscuras del tipo A
m |as espermatogonias claras del tipo A

m [as espermatogonias del tipo B



DIVISION MEIOTICA DE LLOS
ESPERMATOCITOS.

m Espermatocitos primarios

m Espermatocitos Secundarios
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CORRELACIONES CLINICAS

Sindrome de Klinefelter.

m I os individuos afectados tienen
generalmente los cromosomas XXY.

m Suelen ser infértiles, altos y muy delgados,
con ciertas caracteristicas masculinas y
manifiestan cierto grado de retraso mental.



TRANSFORMACION DE LAS
ESPERMATIDES (ESPERMIOGENESIS).

® Durante su transformacion en
espermatozoides, acumulan enzimas
hidroliticas, rearreglan sus organitos y los
reducen en numero, forman un flagelo y un
esqueleto asociado y eliminan citoplasma.
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Figura 21-7. Micrografia electréonica de la etapa
de capucha o cubierta de la espermdtide de roe-
dor. (x 18 000). AC, acrosoma; G, Aparato de Golgi; N,
nucleo; NE, membrana nuclear. (Tomada de Oshaoko, S,
Bunick, D., Hess, R.A., Nishida, T., Kurohmaru, M., and Ha-
yashi, Y.: Characterization of a testis specific protein locali- Cabeza
zed in the endoplasmic reticulum of spermatogenic cells,

Anat Rec. 238:335-348, 1994. Reimpresa con autorizacién

de John Wiley & Sons, Inc.)

Figura 218, Esquemo de o
espermiogénesis y de un es-
permatozoide maduro.



Este proceso de espermiogénesis
esta subdividido en cuatro fases:

m Fase de Golgi
m Fase de Capucha o cubierta
m Fase Acrosomal

B Fase de Maduracion.
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ESTRUCTURA DEL
ESPERMATOZOIDE

Miden aprox. 65 pm de largo
Cada uno esta compuesto por:
m Una cabeza que guarda al ntcleo

m Una cola que corresponde a la porcidon mas
larga.

Subdivide en cuatro regiones: cuello, pieza
intermedia, pieza principal y pieza terminal
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CELULAS INTERSTICIALES DE
LEYDIG

Grupos de células endocrinas dispersos entre la tinica
vascular

Encargadas de la produccion de la testosterona.
Son poliédricas,

Miden 15 ym de diametro

Poseen un solo nucleo

Productoras de esteroides

Mitocondrias con crestas tubulares,

Multiples gotitas de lipidos, pero no tienen vesiculas de
secrecion porque, al parecer, la testosterona se libera con la
misma rapidez que con la que se sintetiza.



Figura 21-11. Micrografia electréonica de la célula intersticial de Leydig de la zarigUeya (x 23 300). (Tomada de Fawcett,
D.W.: An Atlas of Fine Structure. The Cell. Philadelphia, W.B. Saunders Company, 1266.)



HISTOFISIOLOGIA DEL
TESTICULO

m Las funciones son la produccion de
espermatozoides y la sintesis y liberacion de
testosterona.

B Producen aproximadamente 200 millones de
espermatozoides por dia.

m Las Cél.de Sertoli producen un liquido que actaa
como nutriente y ayuda al transporte de los
espermatozoides recién formados hacia los
conductos genitales extratesticulares.
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CONDUCTOS GENITALES

Se pueden subdividir en dos categorias:

m Conductos genitales intratesticulares

m Conductos genitales extratesticulares
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Figura 21-14. Micrografia electrénica del epitelio de la red testicular del bovino (x 19 900). IC, complejos de unién;
N, nocleo; ID, interdigitaciones laterales del plasmalema; BL, lamina basal; CF fibras de colagena; MF miofibroblasto; MC,
célula mononuclear; ClI, cilio. (Tomada de Hees, H., Wrobel, K.H., Elmagd, A.A., and Hees, |.: The mediastinum of the bovine
testis. Cell Tissue Res. 255:29-39: 1989, © Springer-Verlag.)



CONDUCTOS GENITALES
EXTRATESTICULARES

Hay cuatro tipos :

m Conductillos eferentes

® Conducto del epididimo (que en conjunto originan
al epididimo)

B Conducto deferente

m Conducto Eyaculador
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Figura 21-15. Fotomicrografia del epididimo del macaco
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CORRELACIONES CLINICAS

LLa vasectomia

m |.a vasectomia se realiza por una pequena
incision a través del escroto, y es un
procedimiento que esteriliza al sujeto.



GLANDULAS GENITALES
ACCESORIAS

El sistema reproductor masculino tiene 5
glandulas accesorias:

m Las vesiculas Seminales pares
m La prostata que es inica

® Dos glandulas bulbouretrales
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PROSTATA

m Mas grande, y se encuentra perforada por la
uretra y el conducto eyaculador.

m Esta muy vascularizada y manifiesta bandas
de tejido conectivo fibroelastico mezclado
con celulas musculares lisas.

m Esta glandula es un conjunto de 30 a 50
glandulas tibulo alveolares compuestas



Cada glandula tibulo alveolar tiene su propio
conducto excretor que llega a la uretra
prostatica.

m Las glandulas mucosas
m Las glandulas submucosas

® Glandulas principales
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Figura 21-17. Esquema de la préostata humana en el que se
lustran la mucosa, la submucosa y las glandulas prostaticas.




Figura 21-18. Fotomicrografia

macaco. Concreciones prostatic




m Las secreciones prostaticas forman parte del
semen.

® Su formacion, sintesis y liberacion estan
reguladas por la dihidrotestosterona.



CORRELACIONES CLINICAS

Hiperplasia prostatica benigna.

m Estrangular a la uretra, lo que tiene como
resultado dificultad para la miccion.

m A los 50 anos cerca de 40% de los varones se
ven afectados por este problema.

m Aumenta a 95% en los mayores de 80 anos.



Adenocarcinoma prostatico

m El segundo cancer mas frecuente en el
varon.

® Que afecta aproximadamente a 30% de los
sujetos mayores de 75 afos.



GLANDULAS BULBOURETRALES
(¢landulas de Cowper)

® Son pequefias miden 3 a 5 mm de diametro

m Ubicadas en la raiz del pene donde empieza
la uretra membranosa

m Capsula fibroelastica
m Divide esta glandulas en varios lobulillos,

m El epitelio de estas glandulas
tubuloalveolares compuestas varia entre
cuboideo simple y cilindrico simple.

B Produce un moco



HISTOFISIOLOGIA DE LLAS GLANDULAS
GENITALES ACCESORIAS

m Son las primeras glandulas que excretan su
material después de la ereccion del pene.

m Antes de la eyaculacion se secreta material
prostatico

m I.a ultima secrecion sale de las vesiculas
seminales.

m E] eyaculado, conocido como semen, tiene
un volumen aproximado de 3 ml.



PENE

B Funcion de excretar la orina
m Organo copuladot.

Compuesto por tres columnas de tejido eréctil,
cada una incluida en su propia capsula de
tejido conectivo denso, la tinica albuginea.

m Los cuerpos cavernosos

m El cuerpo esponjoso
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ESTRUCTURA DEL TEJIDO
ERECTIL

m Este tejido esta constituido pot
numerosos espacios de formas variadas
y cubiertos por endotelio.

m Separados entre si por tabiques de
tejido conectivo y células musculares.

m Los espacios vasculares de los cuerpos
cavernosos son mas grandes a nivel
central y mas pequefios en la periferia



m recibe sangre de las arterias profunda y
dorsal del pene.

m Perforan las paredes trabeculares del tejido
eréctil

m O bien reciben sangre de las arterias
espirales o helicoidales.

m El drenaje venoso se produce por tres
grupos venosos que drenan en la vena dorsal
profunda del pene.



MECANISMOS DE ERECCION,
EYACULACION Y FLACCIDEZ

m Pene flaccido, los espacios vasculares del
tejido eréctil tienen poca sangre

m I.a ereccion ocurre cuando el flujo
sanguineo se dirige hacia los espacios
vasculares del tejido eréctil

® Durante la ereccion la tunica albuginea se
distiende y disminuye su grosor de 2 mm a
0.5 nada mas.



B Flujo sanguineo que culmina en la ereccion se
encuentra bajo el control del sistema nervioso
parasimpatico, que se activa tras la estimulacion
sexual.

B Simultaneamente se cierran las anastomosis
arteriovenosas, y el flujo sanguineo se desvia hacia
las arterias helicoidales del tejido eréctil.

m Conforme se llenan estos espacios de sangte, el
pene se pone turgente y se inicia la ereccion.



La estimulacién continua del glande
hace que sobrevenga la eyaculacion.

m Las glandulas bulbouretrales secretan un
material viscoso que lubrica a la uretra.

m Ocurre la secrecion prostatica

m La secrecion final liberada por las vesiculas
seminales.



Figura 21-21. Esquema
que ilustra la circulacién
del pene flaccido y en
ereccion. Observe que las
anastomosis arteriovenosas
(flechas) en el pene flaccido
son anchas y dirigen la cir-
culacion hacia el drenaje ve-
noso; en contraste, en el
pene erecto las anastomosis
arteriovenosas se cierran y el
flujo vascular hacia los espa-
cios vasculares del tejido
eréctil aumenta, lo que hace
que el pene se haga turgen-
te. (Adaptada de Conti, G.;
Acta Anat, 5:217, 1952))
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CORRELACIONES CLINICAS

m Estérilidad

m Impotencia.

= Impotencia Temporal



Sus impulsos generan la secuencia de
cambios:

B Contraccion del musculo liso de los
conductos genitales y de las glandulas
accesorias

m Es esfinter muscular de la vejiga urinaria se
contrae.

m El musculo bulbo esponjoso, que rodea a la
porcion proximal del cuerpo esponjoso
inicia contracciones ritmicas que culminan
en la expulsion del semen por la uretra.



m La eyaculacion va seguida de interrupcion
de la estimulacion parasimpatico sobre el
riesgo sanguineo del pene.

B Reabre la anastomosis arteriovenosa

m El pene pierde su turgencia y se pone
flacido.



FIN
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