Cuaderno de Ejercicios N°4

o PROCESOS Y FUNCIONES BIOLOGICAS



UNIDAD 1

FISIOLOGIA ENDOCRINA

HORMONAS, CARACTERISTICAS, EFECTOS Y TIPOS

Hormonas

e  Se producen en pequefas cantidades y se liberan en pulsos de
secrecion.

e  Seliberan al espacio intercelular.

e Setransportan por la sangre.

e Afectan atejidos que pueden encontrarse lejos del punto de origen de la
hormona.

. Su efecto es directamente proporcional a su concentracidon nlasmatica.

e  Estimulante: promueve actividad en un tejido ej.: Prolactina.

e Inhibitorio :disminuye actividad en un tejido ej.: Somatostatina

e  Antagonista: cuando dos hormonas tienen efectos opuestos entre si ej.:
Insulina (Hipoglicemiante) — Glucagon (Hiperglicemiante).

e  Sinergista: cuando dos hormonas en conjunto tienen un efecto mas
potente que cuando se encuentran separadas ej.: GHy T/T,.

e  Trofica — esta es una hormona que altera el metabolismo de otro tejido
endocrino ej.: Gonadotrofinas.

Caracteristicas >
Efectos >
>

Tipos

Liposolubles: difunden facilmente hacia el interior de la célula diana. El
receptor se encuentra dentro de la célula y estimula la transcripcion de algin
gen en el nicleo. Corresponden a este tipo de hormonas las producidas por
las gonadas (estrogeno; progesterona; testosterona) y las de la corteza
suprarrenal (cortisol; aldosterona y andrégenos corticales) y las tiroideas (T5 y
Ta).

Hidrosolubles: generalmente derivadas de aminoacidos o proteinas. Los
receptores se encuentran en la membrana, orientadas hacia el lado
extracelular. El receptor tiene en su parte interna de la célula un sitio activo
que inicia una cascada de reacciones que inducen cambios en la célula en los
que participan los segundos mensajeros (AMPc). Son ejemplos de este tipo
de hormonas la Oxitocina, ADH, GH, Parathormona y las Gonadotrofinas
(FSHy LH).




MECANISMO DE ACCION DE LAS HORMONAS LIPOSOLUBLES

Las hormonas liposolubles (esteroidales y tiroideas) son moléculas solubles en lipidos y
pasan a través de la membrana plasmatica y se unen a receptores ubicados en el nlcleo o
en el citoplasma de las células diana. El complejo hormona-receptor finalmente se une al
ADN vy altera la expresidén génica, es decir, activa o reprime genes especificos. La sintesis de
proteinas especificas conduce a cambios que se reconocen como acciones de la hormona.

hormona esteroide (liquido

extracelular). & 9 La hormona se une a

un receptor en el nicleo o
aun receptor en el citoplasma
| que la lleva al nicleo

‘r ©El complejo hormona-
receptor se une al ADN y

hace que la ARN polimerasa
se una a un sitio promotor
cercano para un gen especifico

o Una homona
esteroide difunde a N
través de la membrana [§°

plasmética .

@ El ARNm sale del nticleo,
luego se une al ribosomay
dirige la sintesis de una
proteina especifica

@ La ARN polimerasa cataliza
la transcripcién de ADN en el
ARN mensajero (ARNm)

' 'proteina nueva

(citoplasma) (nicleo)

MECANISMO DE ACCION DE LAS HORMONAS HIDROSOLUBLES

Las hormonas hidrosolubles (aminoacidicas, peptidicas y proteicas) al no poder difundir a
través de la membrana plasmatica se unen a receptores ubicados en la superficie de las
células diana. El receptor es un transductor de sefal que convierte la sefial hormonal en una
sefial intracelular, la cual es trasmitida por un segundo mensajero el cual inicia una cascada
de reacciones bioquimicas intracelulares que producen cambios que se reconocen como
acciones de la hormona.

hormona derivada
de un aminoacido
o péptido (primer
mensajero)

@ La unién hormona-receptor
activa una enzima que cataliza
la sintesis de un segundo

mensajero, como AMP ciclico
enzima sintetizadora
de AMP ciclico

@ La hormona se
une a unreceptor
en la membrana
plasmatica de una
célula blanco

(citoplasma)

X &

@ Las enzimas activadas
catalizan reacciones
especificas

SeEn reactante
inactiva

© El segundo
mensajero activa

otras enzimas ‘ Vv (niicleo)




UNIDAD 1
FISIOLOGIA ENDOCRINA

1.

El esquema representa al mecanismo de accién de una hormona

Hormona
./\'/ ,
.‘./ Ceélula
Proteina
Receptor Nucleo
intracelular

El bloqueo del receptor hormonal intracelular afectara el funcionamiento de la hormona

A)
B)
C)
D)

foliculoestimulante.
prolactina.
estrogeno.
luteinizante.

Una estudiante realiza el siguiente resumen para preparar su examen sobre las
glandulas del sistema endocrino:

L.
I1.

Secretan hormonas.

Tienen conductos.
ITI. Su producto es transportado por la sangre.
IV. Suelen ser reguladas por retroalimentaciéon negativa.
V. Un animal experimental muestra sintomas de deficiencia cuando se eliminan.
Un compaiiero de curso le sefiala que tiene algunos puntos equivocados. éCuales son
estos?
A) L
B) II.
C) Iylv.
D) I, IIy IIL
E) III,IVyV.

éCudl de las siguientes aseveraciones es verdadera acerca de las hormonas
esteroidales?

A)
B)
C)
D)

Son hidrofilicas.

Las sintetiza la adenohipdfisis.

Utilizan AMP ciclico como segundo mensajero.
Se unen a receptores intracelulares.



Es una caracteristica inherente a las hormonas hidrosolubles

A) ser biosintetizadas en el reticulo endoplasmatico liso.

B) interactuar con receptores de la superficie de la membrana celular.
C) transportarse en el torrente sanguineo.

D) atravesar membrana plasmatica por difusién simple.

Si en el siguiente esquema la estructura 2 representa a la adenohipdfisis y C a las
hormonas ovaricas, entonces, es incorrecto afirmar que

A) 3 representa a los ovarios.

B) 1 representa al hipotalamo.

C) B corresponde a una gonadotrofina.

D) A corresponde a la hormona luteinizante.

Si la célula endocrina del esquema sintetiza LH en un vardn sano, entonces la célula
blanco o diana es una célula

Célula endocrina Célula blanco

Receptor
B) muscular.

C) hepatica. Hormona .@

D) nerviosa. _‘(;\_
”T"h//— ‘:'/g.‘;‘,

A) intersticial.

Torrente sanguineo

Célula blanco

¢Qué efecto tiene en el desarrollo de un nifio prepuber el déficit de la sintesis de la
hormona FSH?

A) Aumento del tamafio de los testiculos.

B) Estimulacion de las células de Leydig.

C) Aumento en la produccion de inhibina.

D) Inhibicién de la secrecién de testosterona.

E) Alteraciéon en el desarrollo de células sexuales.



10.

El bloqueo en la secrecion de la hormona liberadora de gonadotrofinas (GnRH), inhibir3,
directamente a la secrecion de hormona

A) estrégeno.

B) foliculoestimulante.
C) progesterona.

D) testosterona.

La hormona que libera la glandula hipdfisis para regular la sintesis de testosterona
corresponde a

A) foliculoestimulante.

B) progesterona.

C) liberadora de gonadotrofinas.
D) luteinizante.

E) estradiol.

En un mamifero la secrecion de la hormona A provoca un cambio en la cantidad de
proteina X. Si este mecanismo funciona por retroalimentacion positiva, entonces, écual
de las siguientes afirmaciones representa ese hecho?

A) Un aumento de A produce un aumento de X.

B) Un aumento de X produce una disminucién de A.
C) Una disminucién de A produce un aumento de X.
D) Una disminucion de X produce un aumento de A.



Evaluacion de resultados

Completa la siguiente informacion y determina tu porcentaje de logro en esta unidad usando
la siguiente férmula

B x100

% logro =
N° Ejercicios

e B, corresponde a los ejercicios correctos
e NP° Ejercicios, corresponde a los ejercicios totales de la unidad

Ejercicios correctos

Ejercicios incorrectos

Ejercicios omitidos

% de logro




UNIDAD 2
HORMONAS Y SEXUALIDAD

APARATO REPRODUCTOR MASCULINO

APARATO REPRODUCTOR MASCULINO

- prostata
ur a
se divide
pene —!
J’ glandula bulbouretral
Gonadas Wias Glandulas
lamadas Espermaticas Arnexas e
uretral
Testiculos
l l .|, Producen escroto
producen Epididimo Conducto Uretra Iqu|_do|
Evaculador semina
l l Conducto ‘
Deferente [
Espermios Hormonas J' J’ l
Tubulos .
- Prostata Vesiculas Glandulas
seminiferos
Seminales Bulbouretrales
Inhibina Testosterona
(Sertoli) (Leydig)



PRINCIPALES HORMONAS SEXUALES MASCULINAS

Glindulay Te|ido objetlvo
hormonas endocrinas principal Acclones principales
Hipotilamo
Hormona liberadora de Pituitaria anterior Estimula la liberacion de F3H y LH
gonadotropina
Hipofisis Anterior
Hormona estimulante Testiculos Estimula el desarrollo de los tibulos seminiferos; estimula la espermatogénesis
del foliculo
Hormona luteinizante Testiculos Estimula a las células intersticiales para secretar testosterona
Testiculos
Testosterona General Antes del nacimlento: estimula el desarrollo de los drganos sexuales primarios y el descenso de
los testiculos hacia el escroto
En la pubertad: responsable del estirdn de la adolescencia; estimula el desarrollo de las estructu-
ras reproductivas y las caracteristicas sexuales secundarias
En la etapa adulta: mantiene las caracteristicas sexuales secundarias; estimula la
espermatogénesis
Inhibina Hipdfisis anierior Inhibe la secrecion de FSH




. cIcLo
OVARICO-UTERINO

Existen cambios a nivel

!

Owarico

Sedivide

!

Preovultorio
o Folicular

!

Wariable
Secreta
principalmente
Estrogeno

determina

!

Fase Proliferativa

|

Postovulatorio
o Latea

l

Invariable
Secreta
principalmente
Progesterona

determina

}

Fase Secretora

Uterino
Menstruacion Fase Fase
Proliferativa Secretora

} !

Se desprende
Endometrio

Desarrollo del
Endometrio

!

Engrosamiento
Endometrio




APARATO REPRODUCTOR FEMEMNING

se divide

l | l

Gonadas Vias Glandulas
lamadas Reproductivas de
Bartholin
Ovarios l l
lproducen Trompas Utero  Wagina
de
l l Falopio

Ovocito 11 Hormonas

|
l l

Estrogeno Progesterona




CICLO OVARICO-UTERINO

PRINCIPALES HORMONAS SEXUALES

HORMONAS I
GONADOTROPICAS A\
LH- |

HORMONAS
OWVARICAS

Estrigenc

|
12 4 &
Menstruacion

Fase precvulatoria

B 10 12 14 18
Dias
| , -
Fasa
postovulatoria

Owvulacidn

{a) Concentracion de hormonas
gonadotropicas pituitarias. Cbserve
que las concentraclones de HSF y de HL
alcanzan un ploo Justo antes de la
ovulacian (linea punteada).

{b) Concentracion de hormonas
owdricas. La concentraclon de estrogeno
alcanza un plco durante la fase preovula-
torla tardia. La progesterona, secretada
principalmente por el cuerpo litea,
alcanza su concentrackon maxima
durante la fase postovulatoria.

{c} Ciclos owarico y uterino. Las
concentrackones de hormonas se
comelacionan con camblos gue oourren
en los ovarlos ¥ el Gterc. 51 ocume
fertillzacion, &l cuerpo l0teo continda
sacretando estrdgeno y progesterona, y
no ocume |a menstruacion.

FEMENINAS
Tejido
Glandulay objetivo
hormonas endocrinas principal Acciones principales
Hipotalamo
Hormona liberadora Pituitaria Estimula la liberacién de
de gonadotropina anterior FSHyLH
Pituitaria anterior
Hormona estimulante  Owvario Estimula el desarrollo
del foliculo de los foliculos y la
secrecion de estrégeno
Hormona Ovario Estimula la ovulacién y
luteinizante el desarrollo del
cuerpo liteo
Ovarios
Estrégeno (estradiol)  General Estimula el crecimiento de
los érganos sexuales en la
pubertad y el desarrollo de
las caracteristicas sexuales
secundarias
Estructuras Induce la maduracién;

Progesterona

reproductivas

Utero

estimula |a preparacién
mensual del endometrio
para el embarazo; hace mds
delgadoy alcalino el moco
cervical

Completa la preparacidn
del endometrio para el
embarazo




Indicacidn

Control Derecho y deber
médica en de la de la pareja
patologias Natalidad a una paternidad
maternas 1\ responsable
Objetivos
Métodos de Control Natal
Clasificacion
Métodos Mecanicos Hormonales Quirdargicos
Naturales o l
‘ Quimicos l ‘
l ' l ) l Inyecciones l
Pildoras Vasectomia Ligadura de
Método del Coito Anticonceptivas trompas
ritmo Interrumpido
Dispositivos

Condon «——

Ducha Vaginal «——

Diafragma «————|

Espermicidas «——

DIU «——

L s Intrauterinos

—— Intradérmico

L ,Intravaginales



METODOS DE CONTROL DE LA NATALIDAD

Méatodo

Modo de accitn

Ventajas

Desventajas

Antlconceptivos orales

Inhibe la ovulackin puede afectar
el endometrio y el mooo cervical

e Impedir la implantacifn

Altamente eficaces, regulan
&l ciclo menstrual

Incomaodidad menor en algunas mujeres;
no deben usarlo mujeres mayores da 3%
afos de edad que fuman o tenen otros
factoras de riasgo

Antlconceptivos
Imyactables

Inhibe la ovulackin

Eficaces, de larga duracién

Sangrado menstrual Irregular; la fertilidad
puedsa no volver por entre & y 12 meses
después que se deja de usar 2l anthconcaptivo

Dispasitivo Intrautering

Implde |a fertilizackin,

Proporciona protecciin

Calambres, Incremento en el flujo menstrual,

(DI algunos DU pueden continua, bastante eficaz aumenta del riesgo de enfermedad pélvica
Imipadir la ovulacién durante varlos afios Inflamatoria e infertilidad, no s& recomienda
para mujeres gue no han tenkda hijos
Espermicidas; Matan quimicamente Mo se conocen efectos Complicados, deben aplicarse antes de la

espumas, |aleas,
Cremas

el esparma

colaterales, pueden usarse
con un condén o diafragma
para mejorar su eficacla

redackin sexual

Mafragma El dizfragma bloguea Mo hay efectos colaterales Diebe Insertarse antes de la relacibn sexual
anticoncepthio mecinkcameantea [a entrada al y dejarse en su sktlo durante varias horas
{con jalealt cuello del Gtero; la jalea daspués

&5 esparmicida
Condén Implde mecinkamente Mo hay efectos laterales; Ligera disminuckin de |a sensaciin en &l

gue el esparma penetre
en lavagina

algo de proteccién contra
enfermedadas de trasmisldn
sexual, Incluyenda VIH

hombre; puade romperse

Ritmi® {planeacién
familliar natural)

Abstinencla durants
el perfodo fértil

Mo sa conocen efectos
colaterales

Mo muy confiable

Retiro
{coltus Interruptus)

El hombre retira el pens
de lavagina antes de eyacular

5In efectos colaterales

Mo es confiable; el esperma en el fluldo
secretado antes de la eyaculackin puede sar
suficlente para la concepclin

Esterllizacidn
(Iigadura de
trompas)

Yasactomla

Implde que &l oocito
salga del ovlducto

Implde que &l esperma salga
del conducto deferente

El método mds confiable

El métoda mas confiable

Requiere clrug f3; s& consldera permanente

Requiere clrugla; s2 consldera permanente




UNIDAD 2
HORMONAS Y SEXUALIDAD

11. El grafico muestra los resultados obtenidos en un grupo de mujeres a las cuales se les
administraron 150 ug de GnRH sintética, para determinar el efecto de la neurohormona
sobre la adenohipdfisis.

12.

13.

GnRH

L
4]
£
A

Concentracidn de hormona (mLUSmL)

—4— |LH

1 2 3 a 5 6 —+— F3H
Tiempo {(horas)

=]

Esta informacién obtenida permite inferir que

A)
B)
C)
D)

Con
que
A)
B)
&)

D)

se genere una inhibicién de las células foliculares.

disminuya la produccion de estrogeno liberado por los ovarios.
las células secretoras de FSH y LH tienen receptores para GnRH.
la GnRH sintética produce una disminucion de los niveles de FSH.

relaciéon a los procesos que operan en el ciclo ovarico-uterino es correcto afirmar

la fase luteinica del ciclo ovarico coincide con elevados niveles de progesterona en
la sangre.

el mecanismo de control hipotaldmico se inhibe principalmente por los altos niveles
de estrogenos los que disminuyen la liberacion de GnRH.

en el ciclo menstrual la fase proliferativa del endometrio coincide con un elevado
nivel plasmatico de progesterona.

en la fase luteinica el foliculo maduro puede liberar al ovocito I.

¢Cual de los siguientes procesos ocurre en la fase preovulatoria?

A)
B)
C)
D)

Salida del ovocito desde el foliculo.

Niveles bajos de FSH y LH en la sangre.

Secrecion de estrégenos desde el ovario.

Aumento de la cantidad de vasos sanguineos en el endometrio.



14. Durante la etapa preovulatoria los niveles de estrogenos aumentan provocando

A)
B)
C)
D)

luteinizacion folicular.

disminucién de la secrecién de FSH.
aumento de la secrecién de LH.
desprendimiento del endometrio.

15. A partir de la informacion que otorgan los graficos es correcto deducir que

A)

B)
C)
D)

Niveles sanguineos de LH y FSH

Secrecion de LH Dia D Noche D

aAA AAANAAA
vV \"A'AABAL A
LN\ N
nfanda Pubertad Edad reproductiva {adultez)
K
& 5H _H
= /
s B /
€ N /'/ / {,\
3R/ |
¥ X \/
(- {
( s J
\“ -"b_;’{’_/ <L
10- 14 afios
Infancia Pubertad Edad reproductara

la secrecion de LH se ve influenciada por ciclos dia/noche durante todas las épocas
de la vida.

los peak de secrecion de LH coinciden con los ciclos sexuales femeninos.

la secrecién de gonadotrofinas es responsable directo de la maduracién sexual.
durante la infancia se desarrollan los foliculos por efecto de la FSH.



16. Se debe descartar que la administracidon de progesterona combinada con estrégeno en
la mujer produce

17.

18.

19.

A)
B)
C)
D)

anovulacion.

obstruccion de oviductos.
inhibicion de la secreciéon de LH.
inhibicion de la sintesis FSH.

En el siguiente calendario se muestra el ciclo menstrual de una mujer. Los dias
sombreados corresponden a los dias de menstruacion.

Domingo | Lunes | Martes | Miércoles | Jueves | Viernes | Sabado
24 25 26 27 28 29 30
31 1 2 3 4 5 6
7 8 9 10 11 12 13
14 15 16 17 18 19 20
21 22 23 24 25 26 27
28 29 30 1 2 3 4
5 6 7 8 9 10 11

¢Cual es la fecha mas probable en que ocurrié la ovulacion?

A)
B)
C)
D)

Miércoles 17.
Sabado 27.

Domingo 14.
Domingo 21.

Si se bloguea la sintesis de testosterona en un nifio que se encuentra préximo a entrar
a la pubertad, entonces, se observara en éste

A)
B)
C)
D)

detencidn de su crecimiento.

escaso o nulo desarrollo de vello corporal.
desarrollo de obesidad médrbida.

aumento de su masa muscular.

En un cultivo de células de la adenohipdfisis se observa que la cantidad de FSH que ellas
liberan disminuye al agregar suero obtenido de la sangre venosa testicular.

¢Cual de las siguientes afirmaciones explica correctamente esta observacién?

A)
B)

C)
D)

Las células de la hipofisis espontaneamente tienden a disminuir su secrecion de
FSH.

La sangre venosa tiene un efecto toxico sobre las células hipofisiarias por ser pobre
en oxigeno.

El testiculo secreta una hormona que inhibe la liberaciéon de FSH.

El suero de la sangre venosa testicular no ejerce funcién en adenohipdfisis.



20. El siguiente grafico muestra las distintas concentraciones de testosterona en la sangre y

21.

la produccion de espermatozoide, durante la vida de un hombre normal.

Testosterona plasmética ( ng/mL)

Concentracién de testosterona plasmatica y produccion de espermatozoides en el ciclo vital de un hombre

Feto Neonato Adolescente Adulto Anciano
Testosterona
5,0 — \L — 100
2,5 — 50

1° 20 g 1
trimestre de
gestacion nacimiento anos

Esta informacidn permite inferir que

A)
B)
C)
D)

la testosterona induce el proceso de espermatogénesis.

después del nacimiento la testosterona ocasiona la diferenciaciéon gonadal.
el nivel mas alto de la hormona se relaciona con el envejecimiento.

en el periodo neonatal la testosterona activa la actividad gonadal.

El uso correcto del condon masculino reduce considerablemente la (el)

A)
B)
C)
D)

volumen de semen eyaculado.
probabilidad de infeccién por VIH.
la viabilidad espermatica.
movilidad de los espermatozoides.

(%)

Produccion de espermatozoides



22. El siguiente grafico muestra el nimero de casos nuevos de contagios con papiloma
humano en mujeres de distintas edades

23.

24.

N2 de nuevos casos de
infeccion por papiloma

.

20 30 40 50 60 70 Edad

De acuerdo a la informacion del grafico es correcto afirmar que

A)
B)
C)
D)

existe alto riesgo de contagio entorno a los 20 afios.

a mayor edad, mayor es el riesgo de desarrollar cancer uterino.

no se registran nuevos casos a partir de los 60 afios.

el alto niumero de casos nuevos se explica por la mayor frecuencia de contactos
sexuales de las mujeres jovenes.

Una pareja decide que no quiere tener mas hijos y el hombre se realiza una vasectomia.
¢Qué le ocurrird a su organismo después de este procedimiento?

A)
B)
C)
D)
E)

Dejara de producir semen.

Su deseo sexual se vera afectado.

Su semen no contendra espermatozoides.
Su capacidad de ereccion se reducira.

El tamafio de sus testiculos aumentara.

Se incorpora hormona luteinizante a un cultivo celular y se ha detecta liberacion de
testosterona, por lo tanto, el cultivo corresponde a

A)
B)
C)
D)

epitelio uterino.
células de Sertoli.
células de Leydig.
células del foliculo.



25.

26.

A diferencia del anillo vaginal, el método anticonceptivo de Billings

A) es un método invasivo.

B) es un método hormonal.

C) tiene mayor porcentaje de efectividad.

D) requiere la observacién diaria del moco cervical.

Una estudiante investiga las caracteristicas de la manifestaciéon de una ITS en mujeres
para una tarea escolar. La informacion que ha recopilado es la siguiente: sensacién de
ardor al orinar, flujo vaginal anormal con pus o secrecidn blanca, amarilla o verde, se
manifiesta dolor pélvico o abdominal. Si no se trata puede provocar esterilidad.

¢Cual es la enfermedad investigada por la estudiante?

A) Papiloma.

B) Gonorrea.

C) Verrugas genitales.
D) Herpes genital.



Evaluacion de progresion de resultados

Completa la siguiente informacion y determina tu porcentaje de logro en
esta unidad usando la siguiente formula

B x100

% logro =
N° Ejercicios

e B, corresponde a los ejercicios correctos
e NP° Ejercicios, corresponde a los ejercicios totales de la unidad

Ejercicios correctos

Ejercicios incorrectos

Ejercicios omitidos

% de logro






