




Identificar soluciones naturales basadas en fitoterapia, nutrición 
funcional y suplementación ortomolecular para mitigar síntomas como 

sofocos o insomnio.

Promover el equilibrio hormonal autogestionado a través de cambios 
estratégicos en el estilo de vida y la gestión del estrés

Objetivo de la charla



Todas las teorías expuestas son provisionales,  no corresponden a verdades definitivas. 
Deberán ser modificadas, complementadas, reformadas y algunas incluso suprimidas.













 Fase Menstrual (Días 1-5)

Es el inicio del ciclo. Al no haber fecundación en el ciclo anterior, los niveles de hormonas caen 
drásticamente.

● Estrógeno y Progesterona: Están en sus niveles más bajos. Esta caída es la señal para que 
el revestimiento del útero (endometrio) se desprenda, provocando el sangrado.

● Sensación: Debido a la baja de estrógenos, es común sentir menos energía o mayor 
sensibilidad.



Fase Folicular (Días 1-13)

Esta fase se solapa con la menstruación y prepara el cuerpo para la ovulación.

● FSH (Hormona Foliculoestimulante): La hipófisis libera FSH para enviar una señal a los 
ovarios: "es hora de madurar folículos". Cada folículo contiene un óvulo.

● Estrógeno: A medida que los folículos crecen, secretan estrógeno. El nivel de estrógeno sube 
progresivamente, lo que ayuda a reconstruir el endometrio y mejora el estado de ánimo y la 
elasticidad de la piel.



Fase Ovulatoria (Día 14 aproximadamente)

Es el punto crítico de fertilidad y el evento central del ciclo.

● Pico de LH (Hormona Luteinizante): Cuando el estrógeno alcanza un nivel máximo, provoca 
un aumento repentino y masivo de LH. Este "pico de LH" es el que causa la ruptura del folículo 
más maduro para liberar al óvulo.

● Estrógeno: Cae ligeramente justo después del pico, mientras que la progesterona comienza a 
asomar tímidamente.



Fase Lútea (Días 15-28)

Después de la ovulación, el folículo vacío se transforma en una estructura llamada cuerpo lúteo.

● Progesterona: Es la hormona reina de esta fase. El cuerpo lúteo la produce en grandes cantidades para 
mantener el endometrio grueso y "nutritivo", esperando a un óvulo fecundado.

● Estrógeno: También se mantiene elevado, pero por debajo de la progesterona.
● El final del ciclo: Si el óvulo no es fecundado, el cuerpo lúteo se desintegra, la progesterona cae en picado y 

esto desencadena nuevamente la menstruación, reiniciando el ciclo.









La menopausia es el cese permanente de la menstruación, que se confirma tras 12 meses consecutivos 
sin periodos, como resultado de la pérdida de la actividad folicular en los ovarios.

A nivel fisiológico, se caracteriza por una caída drástica en la producción de estrógenos y progesterona, lo 
que marca el final de la etapa reproductiva natural de la mujer. Generalmente ocurre entre los 45 y 55 años, 
siendo la culminación de un proceso de transición más largo llamado perimenopausia.



Sin miedo al embarazo: Antes de los anticonceptivos modernos (1960s), la menopausia era el único 
momento en que una mujer podía disfrutar de su sexualidad sin el temor constante a un embarazo no 
deseado. Esto podría traducirse en una "libido liberada" por factores psicológicos, no 
necesariamente hormonales.

Antropológicamente, antes de la 
medicalización extrema de la 
menopausia, muchas culturas 
veían esta etapa como el 
"Segundo Verano" (como se le 
llama en la medicina tradicional 
china).

Estatus social: En muchas sociedades preindustriales, la mujer menopáusica dejaba de 
ser vista sólo como "madre" para convertirse en "anciana sabia" o líder familiar, lo que le 
otorgaba un poder social y una energía vital renovada al no tener que criar hijos pequeños.



 La Ausencia de Sintomatología (Sofocos)  en sociedades 
"primitivas"

Este es el dato más sorprendente. Mientras que en Occidente el 80% de las 
mujeres reportan sofocos y sudores nocturnos, en muchas culturas 
aborígenes estos síntomas son casi inexistentes.

● Dieta: Consumen alimentos reales, sin procesar, con niveles naturales de 
fitoestrógenos y sin picos de insulina (la insulina alta empeora los 
síntomas hormonales).

● Actividad Física: El movimiento constante regula el sistema endocrino 
de una manera que el sedentarismo actual no permite.





Sabemos que la menopausia, es una inversión hormonal , la mujer se masculiniza y el hombre se feminiza 









La  producción de hormonas sexuales (estrógenos, 
progesterona y testosterona)

 El Origen: El Colesterol

 El punto de partida es derribar un mito: el colesterol no es el enemigo, es el material de construcción.

● Todas las hormonas sexuales son esteroideas, lo que significa que su estructura base es una molécula de 
colesterol.

● Si una persona tiene el colesterol excesivamente bajo (por dietas extremas o fármacos) o no consume 
grasas saludables, las glándulas no tienen "ladrillos" para fabricar hormonas.

Los Centros de Producción Principales (Gónadas)

● Ovarios: En las mujeres, son los principales productores de estrógenos (cruciales para el desarrollo 
sexual y la menstruación) y progesterona (fundamental para el ciclo y el embarazo).

● Testículos: En los hombres, son la fuente primaria de testosterona, que regula la libido, la producción 
de esperma y la masa muscular.





  Producción en otras partes del cuerpo (Tejidos Periféricos)

● Glándulas Suprarrenales: Estas glándulas, situadas sobre los riñones, producen precursores 
como la DHEA y la pregnenolona (la "hormona madre"), además de pequeñas cantidades de 
estrógenos y testosterona.

● Células Adiposas (Grasa corporal): El tejido graso funciona como un órgano endocrino que 
puede producir y convertir hormonas, especialmente estrógenos.

● Placenta: Durante el embarazo, este órgano asume una producción masiva de estrógenos y 
progesterona para mantener la gestación.

● Otros tejidos: El hígado, la piel, las mamas, el cerebro e incluso la próstata participan en la 
síntesis o conversión de estas hormonas.

 Factores que bloquean la producción

● Estrés Crónico: El cuerpo prioriza la supervivencia (produciendo cortisol) y "roba" la materia prima 
destinada a las hormonas sexuales.

● Resistencia a la Insulina: El exceso de azúcar y carbohidratos refinados puede duplicar niveles 
de estrógenos o desequilibrar la testosterona.

● Falta de Micronutrientes: La deficiencia de Vitamina D y magnesio (presente en vegetales de 
hoja verde) dificulta la producción óptima de estas hormonas.





SHBG (Sex Hormone Binding Globulin o Globulina Fijadora de Hormonas Sexuales) 



Si  las hormonas no se degradan correctamente, se convierten en toxinas 
que generan desequilibrios graves.

El Hígado: El Centro de Desintoxicación

El  hígado debe transformar las hormonas (que suelen ser liposolubles) en sustancias que 
puedan mezclarse con agua (hidrosolubles) para ser expulsadas. Este proceso ocurre en dos 
fases críticas:

● Fase I (Activación): Las hormonas se preparan para ser transformadas. Aquí se pueden 
generar "metabolitos intermediarios" que a veces son más agresivos que la hormona 
original.

● Fase II (Conjugación): Es la más importante para la degradación final. Destaca tres vías 
específicas:

○ Metilación: Vital para degradar estrógenos y adrenalina.
○ Sulfatación: Ayuda a eliminar hormonas esteroideas y neurotransmisores.
○ Glucuronidación: Vía principal para eliminar el exceso de hormonas masculinas y 

estrógenos.



Los "Estrógenos Buenos" vs. "Estrógenos Malos"

Degradamos los estrógenos (estradiol):

● Vía del 2-OH (Buenos): Si el hígado degrada el estrógeno 
por esta vía, el resultado es protector y saludable.

● Vías del 4-OH y 16-OH (Malos): Si el hígado está saturado 
o le faltan nutrientes, produce estos metabolitos que son 
pro-inflamatorios y se asocian a un mayor riesgo de quistes, 
miomas o problemas de mama.



 Factores que bloquean la degradación

La degradación hormonal falla principalmente por:

● Estreñimiento: Si el intestino no funciona, las hormonas que el 
hígado ya había procesado para tirar a la basura se reabsorben 
y vuelven a la sangre (recirculación enterohepática).

● Falta de nutrientes: El hígado necesita magnesio, vitaminas 
del grupo B, zinc y aminoácidos para completar la Fase II.

● Exceso de Insulina: El azúcar y las harinas refinadas "atascan" 
estas vías de limpieza.



 Recomendaciones para una degradación sana

● Crucíferas (Brócoli, coliflor): Contienen sustancias que 
empujan la degradación hacia la vía "buena" (2-OH).

● Plantas drenadoras: Alcachofera, cardo mariano y cúrcuma 
para estimular la bilis.

● Glutatión: El antioxidante maestro que es clave para que la 
Fase II de desintoxicación funcione.



















Hormonas en la Próstata

En los hombres, el crecimiento de la próstata (Hiperplasia Benigna) o el desarrollo de 
patologías prostáticas dependen de los andrógenos:

● Testosterona: Es la hormona masculina por excelencia. Aunque con la edad 
disminuye (andropausia), sigue siendo el "combustible" para el tejido prostático.

● Dihidrotestosterona (DHT): Esta es la hormona clave. La testosterona se convierte 
en DHT dentro de la próstata gracias a una enzima llamada 5-alfa reductasa. La 
DHT es mucho más potente que la testosterona y es la responsable directa del 
crecimiento celular de la próstata.

● Estrógenos (en hombres): A medida que los hombres envejecen, la relación 
testosterona/estrógenos cambia. Un nivel relativo de estrógeno más alto en 
comparación con la testosterona puede favorecer la inflamación y el crecimiento 
prostático.





















Plantas con Acción Estrogénica (Fitoestrógenos)

Estas plantas contienen compuestos vegetales que pueden unirse a los 
receptores de estrógeno, ayudando a equilibrar la caída hormonal:

● Cimifuga (Cimicifuga racemosa): Una de las más estudiadas para 
reducir los sofocos y la sudoración nocturna.

● Trébol Rojo (Trifolium pratense): Rico en isoflavonas, ayuda con la 
salud cardiovascular y los síntomas térmicos.

● Soja (Glycine max): La fuente más conocida de genisteína y 
daidzeína.

● Alfalfa (Medicago sativa): Aporta minerales y tiene una acción 
estrogénica suave.

● Lino (Linum usitatissimum): Sus lignanos son excelentes para el 
equilibrio hormonal y la salud intestinal.



 Vitex en la Menopausia

En esta etapa, los ovarios dejan de producir progesterona y estrógenos de forma 
cíclica. El papel del Vitex aquí es más complementario que resolutivo:

● Regulación de Sofocos: puede ayudar a mitigar los sudores nocturnos y la 
irritabilidad al influir en los neurotransmisores.

● Transición Peri-menopáusica: Es más efectivo durante la perimenopausia, 
cuando todavía existen ciclos pero estos son irregulares o hay predominio 
estrogénico.

● Limitación: No es una terapia de reemplazo hormonal (TRH). Si los niveles de 
estrógeno son ya muy bajos, el Vitex por sí solo puede no ser suficiente para 
revertir la sintomatología severa.

Vitex en la Endometriosis
● El Argumento a Favor: Al favorecer la producción de progesterona en la 

fase lútea, puede ayudar a contrarrestar la "dominancia estrogénica" que 
suele exacerbar el crecimiento del tejido endometrial fuera del útero.

● Enfoque Integral: Suele combinarse con antiinflamatorios naturales (como 
la cúrcuma o el omega-3) y una dieta que apoye la detoxificación hepática 
de los estrógenos.



El lúpulo (Humulus lupulus) es uno de los aliados botánicos más 
potentes durante la menopausia, principalmente debido a su alta 
concentración de fitoestrógenos. A diferencia de otras plantas, el lúpulo 
contiene una molécula específica llamada 8-prenilnaringenina (8-PN), 
considerada el fitoestrógeno más potente identificado hasta la fecha.

Control de Sofocos y Sudoración

La 8-PN tiene una estructura muy similar al estradiol, lo que le permite 
unirse a los receptores estrogénicos del cuerpo.

Diversos estudios clínicos han demostrado que el extracto de lúpulo puede 
reducir significativamente la frecuencia e intensidad de los sofocos y los 
sudores nocturnos.

 Mejora del Insomnio y la Ansiedad

Efecto GABAérgico: Contiene sustancias como el humuleno y la 
lupulona, que ayudan a calmar el sistema nervioso central.

Calidad del sueño: Facilita el inicio del sueño y reduce la inquietud 
nocturna, algo muy común cuando bajan los niveles de progesterona.





Salud Ósea y Metabólica

● Cola de Caballo (Equisetum arvense): Por su alto contenido en sílice, es clave para la 
remineralización ósea.

● Ortiga Mayor (Urtica dioica): Aporta hierro y calcio altamente biodisponibles.
● Diente de León: Apoya la función hepática, esencial para el metabolismo correcto de las hormonas 

sobrantes.



Plantas Adaptógenas y de Vigor

Ayudan al cuerpo a resistir el estrés físico y mental del climaterio:

● Maca Andina (Lepidium meyenii): Muy valorada para mejorar la libido y los niveles de energía sin ser un 
estrógeno directo.

● Ashwagandha (Withania somnifera): Ayuda a regular el cortisol y mejora la función tiroidea y el descanso.
● Ginseng Siberiano (Eleutherococcus senticosus): Mejora la resistencia a la fatiga.
● Angélica o Dong Quai (Angelica sinensis): Conocida en la medicina tradicional china como el "ginseng femenino" 

para tonificar la sangre y regular el flujo.



Apoyo al Sistema Nervioso y Emocional

Para abordar la irritabilidad, el insomnio o la neblina mental:

● Salvia (Salvia officinalis): Específicamente eficaz para detener la transpiración excesiva y los sofocos repentinos.
● Hipérico (Hypericum perforatum): Ayuda en estados de ánimo decaídos o ansiedad leve asociada al cambio hormonal.
● Valeriana y Pasionaria: Aliadas clásicas para mejorar la arquitectura del sueño.
● Melisa (Melissa officinalis): Útil para las palpitaciones de origen nervioso y la relajación digestiva.



Uno de los principales objetivos de Holoram Menopausia es el alivio de síntomas asociados a la menopausia. Su 
formulación incluye ingredientes como:

● Cimicífuga
● Lúpulo
● Salvia
● Trébol rojo
● Adaptógenos: ashwagandha, shatavari y maca

Holoram Menopausia también proporciona apoyo para la salud ósea y articular, gracias a la combinación de:

● Vitamina D3
● Vitamina K2
● Zinc

Estos ingredientes ayudan a mitigar:

● Sofocos
● Sudores nocturnos
● Cambios de humor
● Ansiedad
● Alteraciones del sueño 

Secuencia vaginal y de la piel

Estos son esenciales para el mantenimiento de los huesos en condiciones normales, especialmente en la postmenopausia. También incluye 
ingredientes como:

● Espino blanco
● Magnesio
● Zinc
● SelenioLa composición de cada cápsula incluye una variedad de extractos y nutrientes, como:
● Maca
● Ashwagandha
● Cimicífuga
● Shatavari



Hidratación de las Mucosas

Es, posiblemente, su beneficio más valorado. Durante la menopausia, el 
descenso de estrógenos provoca una sequedad generalizada:

● Sequedad vaginal: Ayuda a recuperar la elasticidad y la lubricación 
de la mucosa vaginal, mejorando el confort íntimo.

● Ojo seco: Contribuye a mejorar la calidad de la película lagrimal.
● Mucosa oral: Útil para personas que experimentan sensación de 

boca seca.
Salud de la Piel y Faneras

El Omega-7 forma parte de la estructura natural de la piel. Sus 
efectos incluyen:

● Regeneración dérmica: Ayuda a combatir la atrofia cutánea 
y la pérdida de grosor de la dermis.

● Protección contra el daño oxidativo: Actúa como un 
nutriente que favorece la cicatrización y la suavidad de la 
piel.



¿Qué es la genisteína?

La genisteína es una isoflavona que se encuentra principalmente en productos de soja como el 
tofu, el tempeh y el miso. Estructuralmente similar a la hormona estrógeno, la genisteína tiene 
una naturaleza dualista. Puede imitar y contrarrestar los efectos del estrógeno, dependiendo 
del entorno biológico en el que se encuentre.



 Salud Cardiovascular y Perfil Lipídico

Durante la menopausia, el riesgo cardiovascular tiende a aumentar debido a la 
redistribución de la grasa corporal y cambios en los lípidos. El DHA contribuye a:

● Reducción de triglicéridos: Ayuda a mantener niveles saludables de grasas en 
sangre.

● Función endotelial: Mejora la elasticidad de los vasos sanguíneos y ayuda a 
regular la presión arterial.

 Función Cognitiva y Estado de Ánimo

El cerebro tiene una alta concentración de DHA en las membranas neuronales. Su aporte 
es relevante para:

● Neuroprotección: Ayuda a mitigar la "niebla mental" (brain fog) que algunas 
mujeres reportan durante esta etapa.

● Estabilidad emocional: Existe evidencia de que los omega-3 pueden coadyuvar 
en la reducción de síntomas depresivos leves y ansiedad asociados al cambio 
hormonal.

● Acción antiinflamatoria.
● Ojo seco



El DIM (Diindolilmetano) es un compuesto que se 
produce naturalmente en el cuerpo cuando se 
digieren vegetales crucíferos (como el brócoli, la 
coliflor o las coles de Bruselas)

El DIM ayuda a 
inclinar la balanza 
hacia la producción 
de "estrógenos 
buenos" 
(2-hidroxiestrona) en 
lugar de los 
"estrógenos menos 
favorables" 
(16-hidroxiestrona).

























                     Factores Metabólicos e Inflamatorios

Desde esta perspectiva, la salud de la próstata no está aislada del resto del 
cuerpo:

Control de la Insulina: El exceso de azúcar y carbohidratos refinados eleva la 
insulina, la cual actúa como una hormona de crecimiento que puede estimular el 
tejido prostático.

Equilibrio Ácido-Base: Se promueve una dieta alcalinizante, rica en vegetales 
verdes, para reducir la inflamación sistémica.

Eliminación de Xenobióticos: Evitar disruptores endocrinos (como los 
bisfenoles en plásticos) que pueden mimetizar estrógenos y alterar el equilibrio 
hormonal masculino.







Zinc: Es el mineral clave. La próstata es el órgano masculino con mayor 
concentración de zinc; su deficiencia se asocia directamente con el 
agrandamiento prostático.

Regulación Enzimática: Inhibe la actividad de la 5-alfa reductasa, la 
enzima que convierte la testosterona en dihidrotestosterona (DHT). 
Niveles elevados de DHT están directamente asociados con la 
hiperplasia benigna de próstata (HBP).

Efecto Citotóxico en Células Malignas: Se ha observado que las 
células prostáticas sanas acumulan niveles de zinc muy altos, mientras 
que las células tumorales pierden esta capacidad. El zinc ayuda a 
inducir la apoptosis (muerte celular programada) en células dañadas.

Propiedades Antiinflamatorias: Reduce la producción de citoquinas 
proinflamatorias, lo cual es clave en casos de prostatitis crónica.



Selenio: Actúa como un potente antioxidante que 
protege el tejido celular de la oxidación y posibles 
mutaciones.

El selenio es un oligoelemento esencial que actúa como 
un potente antioxidante a través de las selenoproteínas, 
como la glutatión peroxidasa.

Dosis Estándar: La dosis habitual en protocolos de 
apoyo suele rondar los 55 µg a 200 µg diarios. No se 
recomienda exceder los 400 µg de forma crónica sin 
supervisión, para evitar la selenosis.



Licopeno: Presente en el tomate (especialmente cocido), es 
un carotenoide con afinidad específica por la próstata que 
ayuda a reducir el estrés oxidativo en la glándula.

Efecto del Calor: La cocción rompe las paredes celulares 
del tomate y transforma el licopeno de su forma trans a la 
forma cis, que es mucho más fácil de absorber por el 
intestino humano.

Dato práctico: Una salsa de tomate cocinada a fuego lento con aceite de 
oliva aporta hasta cinco veces más licopeno biodisponible que un tomate 
crudo.



Interacción con la SHBG: Se une a la Globulina Fijadora de 
Hormonas Sexuales (SHBG). Al hacerlo, impide que esta proteína se 
una a sus receptores en la próstata, lo que ayuda a frenar el 
crecimiento de la glándula inducido por hormonas.

Inhibición de la Aromatasa: Ayuda a bloquear la enzima aromatasa, 
responsable de convertir la testosterona en estrógenos. Un exceso de 
estrógenos en hombres maduros es un factor clave en la inflamación y 
crecimiento prostático.

Acción Antiinflamatoria: Los componentes de la raíz (como los 
lignanos y fitoesteroles) inhiben la síntesis de prostaglandinas 
inflamatorias en el tejido prostático.

Efecto Antiproliferativo: Los extractos de la raíz han demostrado 
capacidad para inhibir el metabolismo de las células de la hiperplasia 
benigna de próstata (HBP).



El Epilobium angustifolium (Epilobio) es quizás el "tesoro oculto" de la fitoterapia europea para 
la próstata

.Mecanismos de Acción Distintivos

Lo que hace especial al Epilobio es su contenido en enoteína B, un polifenol con efectos muy 
específicos:

● Inhibición Dual Enzimática: Al igual que los fármacos de síntesis, pero de forma natural, el 
Epilobio inhibe tanto la 5-alfa reductasa (producción de DHT) como la aromatasa 
(conversión a estrógenos). Esta doble acción es clave para frenar el crecimiento prostático.

● Potente Antiinflamatorio: Inhibe la síntesis de prostaglandinas. Es especialmente útil en la 
prostatitis (inflamación de la glándula) y para reducir el edema prostático que dificulta la 
micción.

● Acción Antioxidante: Ayuda a neutralizar los radicales libres en el tejido urogenital, 
protegiendo la integridad celular.

● Mejora de la Nicturia: Reduce drásticamente la frecuencia de micción nocturna.
● Sensación de Vaciado: Ayuda a eliminar la sensación de tenesmo vesical (sentir que no se 

ha terminado de orinar).
● Cuidado de las Vías Urinarias: Tiene propiedades ligeramente desinfectantes, lo que 

previene infecciones urinarias secundarias al estancamiento de orina.



El Pygeum africanum (ciruelo africano) es, junto al Saw Palmetto, uno de los 
pilares de la fitoterapia urológica moderna. Se extrae de la corteza de un árbol 
perenne de las regiones montañosas de África y su uso ha sido ampliamente 
validado por estudios clínicos para el manejo de la Hiperplasia Benigna de Próstata 
(HBP).

A diferencia de otros componentes, el Pygeum actúa de forma muy específica sobre 
la estructura y la elasticidad de la vejiga y la próstata:

● Efecto Antifibrótico: Inhibe la proliferación de los fibroblastos prostáticos. 
Esto ayuda a frenar el endurecimiento del tejido glandular, manteniendo la 
próstata más flexible.

● Mejora de la Contractilidad Vesical: Aumenta la elasticidad de la vejiga, lo 
que facilita el vaciado completo y reduce el residuo miccional.

● Inhibición de Factores de Crecimiento: Bloquea factores como el bFGF 
(factor de crecimiento de fibroblastos básico), que es clave en el desarrollo de 
la hiperplasia.

● Acción Antiinflamatoria: Reduce la producción de leucotrienos y otros 
mediadores de la inflamación, disminuyendo la congestión de la glándula.



Ergyvital Hombre de Nutergia es un complemento 
alimenticio para los hombres de más de 45 años. Contiene 
una asociación de plantas 

-como el epilobio, 

el saw palmetto, 

la ortiga y el licopeno- 

y de antioxidantes –vitamina E, Zinc, 

Selenio



Brócoli (375 mg), 
Saw palmeto (260 mg), 
Polen (240 mg), Ciruelo africano (240 mg),
 Ortiga Verde (200 mg),
 Arándano rojo americano (200 mg),
 Extracto seco de sófora (168.42 mg), 
Extracto de Cúrcuma (100 mg), 
Óxido de zinc (3.76 mg), 
Lecitina de soja.



www.naturopataenergetico.com/


