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TABELA 9.6

GLOWNE GRUCZOLY | NARZADY UKLADU HORMONALNEGO

Gruczot lub narzad
dokrewny

Szyszynka

Podwzgorze

Czesc tylna przysadki
mozgowej

Czesc przednia
przysadki mézgowej

Tarczyca

Przytarczyce

Grasica
Zotadek

Trzustka - wysepki
Langerhansa

Kora nadnerczy

Rdzen nadnerczy

Nerki
Jajniki

Jadra

Wydzielany(e) hormon(y)

melatonina

siedem réznych hormonéw
uwalniajacych i hamujacych

wazopresyna (hormon
antydiuretyczny, ADH)

oksytocyna

hormon tyreotropowy (TSH)

hormon adrenokortykotropowy
(ACTH)

hormon wzrostu (GH)

hormon folikulotropowy (FSH)

hormon luteinizujacy (LH)
prolaktyna

hormony tarczycy

kalcytonina
parathormon (PTH)

tymopoetyna
gastryna

insulina

glukagon
somatostatyna
aldosteron

kortyzol

dehydroepiandrosteron

adrenalina i noradrenalina
(norepinefryna)

renina

estrogen

testosteron

Lokalizacja komoérek
docelowych

przysadka mézgowa,
narzady rozrodcze, uktad
odpornosciowy

czes¢ przednia przysadki
mozgowej

kanaliki nerkowe

tetnice

macica

tarczyca

kora nadnerczy

prawie wszystkie tkanki

pecherzyki jajnikowe i jadra

pecherzyki jajnikowe i jgdra

gruczoty mlekowe

prawie wszystkie tkanki

kosci
kosci, nerki, jelito

limfocyty T

trzustka, watroba, woreczek

z6tciowy
prawie wszystkie tkanki

prawie wszystkie tkanki

ukfad trawienny

kanaliki nerkowe

prawie wszystkie tkanki

tkanka kostna oraz tkanki
zwigzane z picig

receptory neuronowe
w catym ciele

nadnercza
zenskie tkanki zwigzane
z plcia

meskie
tkanki zwiagzane z ptcig

Wplyw na podstawowa funkcje
fizjologiczna

reguluje biologiczny rytm organizmu

kontroluje uwalnianie siedmiu réznych
hormondw przedniego ptata przysadki
mobzgowej

zwieksza wchtanianie zwrotne wody

powoduje zwezenie naczyn
zwieksza skurcz

stymuluje uwalnianie hormonoéw tarczycy

stymuluje wydzielanie kortyzolu

stymuluje wzrost

stymuluje wzrost pecherzykéw, wydzielania
estrogenu i produkcji plemnikéw

stymuluje owulacje i wydzielanie testosteronu
stymuluje wydzielanie mleka

zwieksza tempo przemiany materii; niezbedny
do prawidtowego wzrostu

zmniejsza stezenie wapnia w osoczu
zwieksza stezenie wapnia we krwi

wptywa na funkcje limfocytow T (rola stabo
poznana)

stymuluje wydzielanie enzyméw trawiennych
i z6kci
zwieksza magazynowanie glukozy

stymuluje uwalnianie zmagazynowanej
glukozy do krwi

hamuje trawienie i wchtanianie sktadnikow
odzywczych

zwieksza wchtanianie zwrotne sodu
i wydzielanie potasu

zamienia biatko i ttuszcz w glukoze

stymuluje wzrost dojrzewania ptciowego
i poped piciowy u kobiet

wptywa na adaptacje do stresu i regulacje
cisnienia krwi

stymuluje wydzielanie aldosteronu
stymuluje rozwdj, wzrost pecherzykéw

jajnikowych reguluje drugorzedowe cechy
piciowe

stymuluje produkcje nasienia, wzrostu
reguluje drugorzedowe cechy ptciowe

Mechanizm utrzymywania poziomu glukozy we krwi w waskim zakre-
sie 90-120 mg/dL obejmuje konkurencyjne dziatanie insuliny i glu-
kagonu dwo6ch hormondéw wytwarzanych przez trzustke. Komorki
endokrynne trzustki sg zlokalizowane w wysepkach Langerhansa
(ryc. 9.30). Insulina utatwia usuwanie glukozy z krwi, gdy jej steze-
nie przekracza ok. 120 mg/dL, i stymuluje glikogenogeneze (synteze
glikogenu) w watrobie i mie$niach. Odwrotnie, glukagon utatwia od-
dawanie glukozy do krwi poprzez stymulowanie rozpadu glikogenu
do glukozy w watrobie, kiedy stezenie glukozy we krwi spada ponizej
poziomu ok. 90 mg/dL (glikogenoliza). Jednak organizm ludzki ma za-
soby glikogenu, ktére speiniaja zaledwie 24-godzinne jego zapotrze-



