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En la infancia, la hormona liberadora de gonadotropinas (GnRH) y las
gonadotropinas hipofisarias (FSH y LH) estan inhibidas por accién de una supresién
activa de la secrecion de GnRH.

Dentro del hipotalamo, ciertos nucleos liberan hormona liberadora de
gonadotropinas (GnRh) con un patrén pulsatil. Se trata de un decapéptido
sintetizado por las células peptidérgicas hipotalamicas de la eminencia media, cuya
secrecion se halla bajo un fuerte control. La secrecion de Gn-RH es pulsatil, siendo
dichos pulsos infrecuentes e irregulares, altamente controlados por la
retroalimentacion de las gonadotropinas. Actla sobre una poblacién de células
gonadotropas de la adenohipdfisis, las cuales liberan gonadotropinas (hormona

luteinizante: LH y hormona foliculoestimulante: FSH). La liberacion pulsatil rapida

FSH.

Se necesita la secrecion pulsatil de GnRh para lograr una secrecion sostenida de
gonadotropinas. Una secrecién continda de GnRh reduce rapidamente la secrecién
de LH y FSH, lo cual se utiliza en clinica en patologias dependientes de esteroides
sexuales.

En el ovario, FSH Y LH se unen a las células de la granulosa y la teca para estimular
la foliculogénesis y la produccién ovarica de diversos esteroides sexuales
(estrégenos, progesterona y androgenos), péptidos gonadales (activina, inhibina y
folistatina) y factores del crecimiento. Entre otras funciones, estos factores
derivados del ovario retroalimentan hipotalamo e hipofisis para inhibir o aumentar la
secrecion de GnRh y godanotropinas (en el pico de la mitad del ciclo). Los
esteroides ovaricos son indispensables para la implantacién del embrién en caso de

embarazo.
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* FSH controla el crecimiento y desarrollo de los foliculos ovaricos (fase
folicular) y estimula la secrecién de estrégenos e inhibina. Pico de FSH y

LH en la ovulacion.

* LH, junto con FSH, produce la ovulacion. Aumenta la produccién ovarica de
progesterona. El cuerpo liteo la necesita para le produccion de
progesterona y estradiol tras la ovulacion.

Embarazo: Desde el séptimo dia y hasta la sexta semana se libera hCG para

mantener el cuerpo Ilteo.

En la pubertad aumenta la secrecidbn de gonadotropinas. La FSH estimula
las células de sertoli manteniendo la actividad de los conductos seminiferos y
estimula la espermatogénesis. La LH estimula las células de Leydig
aumentando la liberacion de testosterona necesaria para la espermatogénesis

y para mantener la libido y los caracteres sexuales.
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