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La Glandula Hipdfisis

Se encuentra en la base del craneo, en la silla turca, tiene menos de 1 cm.
Y de 0.5 a 1 gr. De peso, unida al hipotalamo por el tallo pituitario, presenta un
I6bulo anterior o adenohipdfisis y otro I6bulo posterior o neurohipdfisis, la parte
intermedia es relativamente avascular y pequefa.

La adenohipdfisis secreta numerosas hormonas:
1.- La hormona de crecimiento o somatotropina, secretada por las células
somatotropas.
2.- La adrenocorticotropina o corticotropina (ACTH), secretada por las células
corticotropas, regula la secrecion de algunas hormonas corticosuprarrenales que
modulan el metabolismo de la glucosa, proteinas y grasas.
3.- La tirotropina u hormona estimulante de la tiroides (TSH), secretada por las
células tirotropas, controla la intensidad de la secrecion de la tiroxina que a su vez
controla intensidad de la mayor parte de las reacciones quimicas del organismo.
4.- La prolactina, secretada por las células lactotropas, estimula la formacion de
la leche por glandulas mamarias.

5.- La hormona foliculoestimulante (FSH), formada por las células
gonadotropas, estimula la maduracion del foliculo ovarico.

6.- La hormona luteinizante (LH), formada los las células gonadotropas, estimula
la ovulacion y formacion del cuerpo amarillo.

La hipdfisis posterior no forma propiamente ninguna hormona, solo las
almacena temporalmente, estas hormonas se forman en los nucleos posteriores
del hipotalamo y son transportadas hacia la neurohipofisis por el axoplasma de las
fibras nerviosas, son:
1.-La hormona antidiurética o vasopresina, que regula la excrecién renal de
agua, se forma en el nucleo supra o6ptico.

2.- La oxitocina, favorece la contraccién de la musculatura uterina y de las células
mioepiteliales de los conductos galactoforos, se forma en los nucleos
paraventricular.



- A. Regulation of autonomic nervous system functions (overview)
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— A. The hormones (simplified overview excluding tissue hormones)
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La secrecioén de la hipdfisis anterior esta controlada por las hormonas
denominadas factores hipotalamicos de liberaciéon o de inhibicidn, secretados
dentro del hipotalamo y conducidos a la adenohipdfisis por los vasos portales
hipotalamico hipofisiarios, los factores mas importantes son:

1.- Hormona de liberacion de la hormona estimulante de la tiroides (TRH).
2.- Hormona de liberacién de la corticotropina (CRH) que libera ACTH.

3.- Hormona de liberaciéon de la hormona de crecimiento (SHRH) y hormona
inhibidora de la hormona de crecimiento (SHIH) o somatostatina.

4 .- Hormona de liberacién de gonadotropinas (GnRH).

5.- Hormona inhibidora de la prolactina (PIH).



- A. Hypothalamic-pituitary hormone secretion (schematic)
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Hormona de crecimiento

No tiene un érgano diana, sino que tiene accién directa en casi todos los
tejidos del cuerpo.

La hormona de crecimiento o somatotropica o somatotropina induce el
crecimiento de casi todos los tejidos, pero para actuar necesita de un mediador
llamado somatomedina (principalmente de tipo C), aumenta el tamano celular,
estimula la mitosis, favoreciendo la proliferacién e induce la diferenciacion
especifica de ciertos tipos celulares, como las del tejido éseo y muscular. También
aumenta las proteinas del organismo, favorece el empleo de los depdsitos de
grasa y conserva los carbohidratos...

Sus efectos mas evidentes tienen lugar en el esqueleto, tal como:

- Aumento del depdsito de proteinas en los condorcitos y células
osteogénicas que causan el crecimiento 6seo.

- Aumenta la velocidad de multiplicacion de estas células.

- Efecto especifico de conversion de los condorcitos en células osteogénicas.

Tras la adolescencia, su secreciéon disminuye en un 25 %.
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La Vasopresina

También llamada hormona antidiurética (ADH), aumenta la permeabilidad
de los conductos colectores y los tubos distales, reabsorbiéndose la mayor parte
del agua. Tiene un potente efecto vasoconstrictor en las arteriolas de todo el
organismo, aumentando la presion arterial, uno de sus estimulos es la disminucion
del volumen sanguineo.
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La Oxitocina

Tiene un poderoso efecto estimulante del utero gravido, especialmente al

final de la gestacion, también produce la contraccidn de las células mioepiteliales
situadas alrededor de los conductos galactéforos.
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Hormona Tiroidea

La glandula tiroides secreta la tetrayodotiroxina o tiroxina (T4) y la
triyodotironina (T3), las que ejercen un efecto profundo sobre el metabolismo del
organismo, su secreciéon depende de la TSH.



Facultad de Ciencias de la Salud Fisiologia Humana
Dr. Rodriguez Villaizan

La tiroxina constituye el 90%, una parte considerable es convertida en
triyodotironina en la sangre y tejidos periféricos. La triyodotironina es el 10 %. La
funcién de ambas es cualitativamente la misma, se diferencian en la rapidez e
intensidad de accion, la T3 es cuatro veces mas potente que la T4, pero
permanece en la sangre monos tiempo que la T4.

Para formar cantidades normales de tiroxina es necesaria la ingesta de
yodo. Los foliculos tiroideos estan llenos de un coloide que contiene a la proteina
tiroglobulina que contiene las hormonas tiroideas.

El efecto general de las proteinas tiroideas es incrementar la transcripcion
de un gran numero de genes, en consecuencia en casi todas las células del
organismo un gran numero de enzimas, proteinas estructurales, proteinas
transportadoras y otras sustancias aumentan significativamente.

La hormona tiroidea tiene sus efectos generales y especificos en el
crecimiento, también fomenta el crecimiento y desarrollo del cerebro durante la
vida fetal y en los primeros afios de vida.

- A. Thyroid hormones (overview)
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Efectos de la hormona
1.- Sobre el metabolismo de los carbohidratos, estimula casi todas sus fases,
incluyendo la rapida captacion de la glucosa por las células, el aumento de la
glucdlisis y de la gluconeogénesis, el ascenso de la absorcion por el intestino,
elevacion de la secrecion de la insulina.
2.- Sobre el metabolismo de los lipidos, incrementa casi todas las fases de su
metabolismo. El aumento de la hormona tiroidea disminuye la cantidad de
colesterol, fosfolipidos y triglicéridos, su disminucién lo eleva.
3.- Efecto sobre el flujo y gasto cardiaco, provoca vasodilatacion en la mayor parte
de los tejidos, por lo que aumenta el flujo sanguineo en casi todo el cuerpo,
especialmente en la piel, por la necesidad de eliminar calor. Como consecuencia
aumenta el gasto cardiaco, aumenta la frecuencia cardiaca, la presion sistolica se
eleva y la diastdlica baja.
4.- Sobre la respiracion, aumenta la intensidad y profundidad de la respiracion.
5.- Sobre el SNC, aumenta la rapidez de ideacion pero a menudo con disociacion.
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6.- Sobre la funcién muscular, una elevacion moderada de la hormona puede
provocar reacciones musculares muy fuertes, si el incremento es excesivo, los
musculos se debilitan, su falta hace que el musculo se vuelva perezoso, se relaja
muy despacio después de una contraccién. Su aumento produce un temblor fino.
7.- Efecto sobre el suefio, el hipotiroideo suele tener sensacion de cansancio pero
debido a la excitacién que la hormona produce en la sinapsis, le resulta dificil
dormir, el hipotiroideo presenta somnolencia.
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Hormona Corticosuprarrenal

La glandula suprarrenal esta compuesta por dos partes:
1.- La médula, que representa el 20 %, relacionada con el sistema nervioso
simpatico, secreta la adrenalina y noradrenalina.
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2.- La corteza, representa el 80 % de la glandula, secreta los corticoesteroides a
partir del colesterol. Esta corteza presenta tres capas:

- La zona glomerulosa, es la mas delgada y superficial.
La zona fasciculada, es la intermedia.

La zona reticular, la mas profunda.

Las principales hormonas son:
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a.- Los mineralocorticoides, se forma en la capa glomerulosa, actua sobre los
electrolitos de los liquidos extracelulares (especialmente sobre el sodio y potasio),
el mas importante es la aldosterona

b.- Los glucocorticoides, se produce en la capa fasciculada, eleva los niveles de
glucosa en la sangre, también tiene efecto sobre el metabolismo de las grasas y
proteinas, el mas importante es el cortisol.

- A. Requlation of cortisol and epinephrine concentrations in plasma
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c.- Los androgenos, se produce en la capa reticular en pequefnas cantidades, sus
efectos son similares a la de la testosterona, en condiciones normales no son muy
importantes, pero si hay anomalias pueden producir grandes cantidades y
observarse efectos masculinizantes.

Aldosterona

La pérdida total de la funcion de la glandula suprarrenal produce la muerte
en corto tiempo. Al faltar los mineralocorticoides aumenta la concentracion de
potasio en el extracelular, mientras que la concentracion de sodio y de cloruros y
el volumen total de liquidos extracelular y de la sangre disminuyen.

La aldosterona tiene el 90 % de la actividad mineralocorticoide.
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ACTIONS OF ALDOSTERONE
Cortisol

Estimula la gluconeogénesis a nivel hepatico, disminuye la utilizacion de
glucosa por las células, elevando la glicemia.

Produce la disminucidén del contenido celular de proteinas de caso todas las
células (excepto del higado) por una disminucion de la sintesis y de un aumento
del catabolismo. El exceso de cortisol produce debilidad muscular y disminucion
de la inmunidad. El higado gana proteinas, las que pasan a la sangre,
aumentando su concentracion.
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Asi como el cortisol fomenta la movilizacion de aminoacidos desde el
musculo, fomenta la movilizacién de acidos grasos desde el tejido adiposo, esto
incrementa la concentracion de acido libres en el plasma y eleva su utilizacion
para obtener energia, intensifica en grado moderado la oxidacion de acidos grasos
en las células.

Cualquier tipo de stress fisico o neurégeno produce un incremento
inmediato y notable de la secrecion de ACTH, a la que sigue una secrecion
incrementada de cortisol.

Otra propiedad del cortisol es bloquear la inflamacion.



Cortizol inhibits
insulirestimulated

o Bl v s Fat B uptake of glucose
f deposition by muscle and
ResaTaton i 5 {centripetal) farcolls v

of bane
matrix

Pancreas

Increased
inswlin

outpul  Increased renal
excretion
of calcium p

Increased

Calcium
resorption

Tritially g:ornemlar

— filtration
nereased o
THere {waler diuresis)
antibody
relegse

Potassiim loss
sodium retention

node s Eventually

s '?ﬁg-“*:rnzr?::fza' P e
anlibyody
production Maintenance

of arterial

tone and

blood pressure

with

norepinephrine

Decreased Decreased fibroblast ;
connective tissue  proliferation Increaserd
neural

+ Interleukin production excitability

4 Meutrophil recruitment
¥ Neutraphil phagocytosis

Anti-inflammatory action

Antiallergic action

AcTions OF CORTISOL

Andrégenos suprarrenales

El mas importante es el dihidroepiandrosterona, secretada especialmente
en el periodo fetal, parte del desarrollo inicial de los 6érganos sexuales masculinos
parece ser consecuencia de estos durante la infancia. Parte son convertidos en
testosterona en tejidos ajenos a la suprarrenal.
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La Insulina y el Glucagon

El pancreas tiene de uno a dos millones de islotes de Langerhans, que
contiene tres tipos de células:
- Alfa.- representa el 25 % del total, secreta el glucagon.
- Beta.- cerca del 60 %, secreta la insulina.
- Delta.- representa el 10 %, secreta somatostatina.
- Células PP.- representa el 5 %, secretan el polipéptido pancreatico, de
funcién no aclarada.

La insulina

Afecta el metabolismo de las grasas y de las proteinas, casi tanto como
de los carbohidratos. Cuando hay una gran cantidad de nutrientes en la dieta,
la insulina se libera grandemente, desempefa un papel muy importante en el
almacenamiento de estos excesos de energia. Cuando el aporte de hidratos de
carbono aumenta, se almacena como glucégeno, fundamentalmente en el
higado y musculos, también se almacena grasa en el tejido adiposo. Cuando
los hidratos de carbono se encuentran en exceso, no pudiéndose almacenarse
como glucdgeno, se convierte en grasa. En el caso de las proteinas, la insulina
favorece la captacion de aminoacidos por las células, donde se convierten en
proteinas, ademas inhibe el catabolismo proteico en practicamente todos los
tejidos.

Su secrecion es regulada por la glucemia, aminoacidos, hormonas
gastrointestinales (gastrina, secretina, colecistocinina, péptido gastrico
inhibidor, que parece ser el mas importante), glucagon, hormona de
crecimiento y cortisol.



Insulin
Stimulates

Inhibits
-

Acmions oF INsuLIN

Glucagon

Aumenta la concentracién sanguinea de glucosa por el desdoblamiento
del glucégeno hepatico (glucogenolisis) y el incremento de la gluconeogénesis
en el higado, ambos efectos aumentan la disponibilidad de glucosa por los
otros dérganos.

La hipoglucemia puede incrementar la concentracién plasmatica de
glucagon y la hiperglucemia disminuirla.
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Acmions oF GLUCAGON
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- B. Control of blood glucose
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Hormona paratiroidea

Glucose supply

El aumento de la actividad de la glandula paratiroides va acompafiada
de una resorcion rapida de las sales de calcio de los huesos, lo que produce
hipercalcemia, la hipofuncidn produce hipocalcemia a veces asociada a
tetania. También tiene importancia en el metabolismo del fosfato.

El incremento de calcio se debe a la resorcion del calcio y fosfato a partir
del hueso y a la disminucion de la excrecion de calcio por el rifndn. El descenso
del fosfato es debido a que se produce una gran excrecién renal.
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Calcitonina

Es secretada por las células parafoliculares de la glandula tiroides, tiene
un leve efecto en la reduccion de la concentracion de calcio en sangre.



