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En aste estudio se analizaron los efectos de 1a lesion
unilateral del hipotalamo anterior, medic o posterior realizada
an el dia del diestro 1, sobre @l ciclo sstral y la ovulacidn de
la rata adulta.

Mientras que el B85% de los animales con operacidn falsa
recuperaron  su ciclo estral previo, ello sblo ocurrit en el 18%
de los leasicnados sn el hipotalamo anterior (hipotdlamo anterior
d!rnchol 2/113 hipotdlamo anterior izquierdos 3/16 vs operacién
falsa) 12714, PC0,05). Las lesionss unilatsrales en el hipotilamo
medio o posterior no alteraron significativaments el ciclo estral
de los animales.

La tasa ovul;toria disminuyd en los animales con lesién
unilateral del hipotAlams anterior (hipotilamo anterior derechos
67113 hipotdlamo anterior izquierdos B/1é va testigos 24724,
P<0.05), w®=n tanto que no se modificd en aquellos con lesidn
unilateral sn el hipotilamo medioc o posterior.

El namers total de ovocitos liberados por ambos ovarios no
fue modificado por 1a lesidn unilateral del hipotAlame anterior,
medio © posterior, Sin embargo, en los animales con lesidn
unilateral del hipotalamo medio aumentd @1 nomerc de ovocitos
libsrados por ®! ovario derecho (hipotdlamo medio derechos
6.040.8 ® hipotilamn medio izquierdos 6.740.92 vs tastigor

4.,6#0.5, FL0.0! no winh fico o1 ndmero de los liberados por el



ovario izquierdo.

El peso de los ovarios de los anisales con lesidn unilateral
del hipotélamo anterior fus wsimilar al del grupo testigo,
micntras que aJumentd an el grupo de animales Con lesidon en el
lado derscho del hipotdlamo medio (30.1+1.5 vs 24.464+0,.9 mg/100 g
peso, P<0.035). Este mismo sfecto we chservd en los animales con
lesidn ®n o} lado derecho del hipotdlamo posterior (30.1#2.3 vs
24.4640.9 mg/100 g peso, P<0.035). No se observaren diferencias
siQqnificativas en w)] peso de los ovarios an los animales con
lesién en el lado izquierdo del hipotdlamo madin o del hipotdlamo
posterior.

tos resultados de este estudio sugieren que las regiones
anterior, media o posterior del hipotdlamo participan sn fornma
difersnte en la regulacidn del ciclo estral y la ovulacién. La
falta de informacidn de uno de los lados del hipotdlamo anterior
no impide que el animal ovule, pero disminuye la propnrclon. de
animales que lo hacen wn el dia del estro vaginal. Para que el
animal mantenga el patrén de ciclicidad original, es necesario
que ambos lados dwl hipotalamo antsrior se mantengan integros. La
falta de informacidn proveniente de uno de ios lados del hipoth-
1s.0 mpdio aumenta el nimoro de ovocitos liberados por el ovario
derecho y no mouifice lus Jel izquierdo., La lesion del lado

- dermcho del hipotilamo msdio o posterior aumenta el pesoc de los

ovarios, mientras que la del lado izquierdo no lo modifica.



INTRODUCGION

B8f bien @1 hipotAlamo ocupa menos del 1% del volumen total
del cerebro, en &l me localizan gran cantidad de cireuitos que
regulan 14 homebdstasis corporal al modular e integrar lu.s
funciones endbcrinas, viscerales vy autonbmicas, as! como las
emociones vy la conducta (29),

El hipotalamo se extiende lateralsnente desde las parsdes
del tercer ventriculo h-llt- wl surco hipotaldmico. En el plano
rostro-caudal, su 1lipite anterior es =l gquiasma &ptico y el
posterior son lps cuerpos mamilares (37). Tomando como referancia
@l tercer ventriculo, en el hipotilamo ms describen tres ras-
giones: la periventricular, la medial y la lateral. La rsgién
puriventricular constituve la parte del hipotdlamo que rodea al
turcer ventriculo, mientras quue la reqidn lateral se extiende mbs

*alld de las columnas descencentss del foérnix hasta el fasciculo
madial prossncefdlico y contiens vias multisinipticas aferentes y
afsrantes. Ubicada entras ambas se asncuentra la region medial, que:
contiene la mayori{a de las agrupacionss neuronales denominadas
ndcleos (30, 3I7).

Con base wn la distribucidn de sus nacleos, al hipotalamo se
lr divide an tres Arwas: ] hipotAlamo anterior, el hipotAlamo
medio y e} hipotilamo posterior. En el hipotdlamo anterior se
localizani el nocleo paraventricular, el nacleoc pretptico medial,

al nlcleo pradptico lateral, el nbcleo supradptico, el nacleo



) supragquiasmbtico y el ntcleo anteriory en el hipotalamo medior el
nacleo dorsomedial, el nacleo ventromedial , el nacieo arcuato vy
el nacleo periventricular y en el hipotAlamo posteriors el nacleo
posterior, el nbcleo pl;amamilnr. el nacleo ;n-milar medial, el
nacleo mamilar lateral Y el nacleo mamilar posterior

(ESQUEMA 1) (30},

L 240 um

Esqtm 1 .- Representacibén esquesfitica de la distribucién de los diferentes —
nicleos del hipotilamo de la rata. NPaV: nicleo paraventricular; NPopM: nicleo
predptico medial; WPopl: nficleo predptico lateral; HKSop: niicleo supradptico; -
NSCh: nicelo supraquiassmftice; NAn: nicleo anterior; NDN: nicleo dorsomedial;-
NVK: niicelo ventrowmadisl; NAr: nicleo arcuato; NPeV: niicleéo periventricular; -
Nph: nicleo premasilar; NWN: nicles mamilar medial; NML: nicleo mamilar late——
ral; NSN: nficleo supramamilar; NMP: nGcleo mamilay posterior; NP: nlcleo pos--
terior; CA: comisura anterior; I: infundfbule; QOp: quiasma Sptico (Tomado del
Atlas Estereotéxico de Kbnig & Xlippel, 1963),



El hipotllamo cumple con sus funciones a través de la sin—
tesis y lideracidn de neurotransmisores y neurohormonas de patu-—
raleza paptidica. Los neurotransmisores son liberados al espacio
sindptico, mientras que las neurohormonas son liberadas a 1la
circulacidn sanguinea vy transportadas hasta sus celulas blance
(7, 38, 42),

Algunas de las neurchormonas producidas en el hipotalamo
reconocidas hasta el presente sont la hormona liberadora de las
qgonadotropinas (GhRH), 1la hormona liberadora de la tirotropina,
l1a gomatostatina, la vasopresina, la oxitocina, la prolactina, la
sustancia P, las encefalinas y.la angiotensina I1 (X8, 42). Es
importante sefalar que di ferentes ndcleos del hipotdlamo sinteti-
zan una © mas de estas neurchormonas y que el hipotdlamo no es su
antco lugar de produccidn (15, 42),

Para los fines del presente trabajo fue necesario enfocar la
atencién en los nocleos hipotalAmicos que guardan una relacién
estrecha con la sintesics y la secrecién de la GnRH. Varios au-
tores han mostrado que @l Adrea predptica anterior, el nécleo
supraqui asmbtico, @1 nacleoc ventromedial y @1 nacleo arcuato
tyenen  un papel importante en la regulacién de la funcidn repro-

tura de los mamiferos (2, &, 18). Sa considera que el Area
pretptica anterior y el nacleo supragquiasmatico son les centros
que controlan la liberacién ciclica de 1a GnRH, la cual estimula
1a liberacidn preovulatoria de las gonadotropinas en la tarde del

proestro, mientras que el nicleo ventromedial y el nacleo arcuato



regulan: la liberacién tonica de la misma. Este modelo de
secracitn en forma de pulsps de pequefa amplitud provoca 1la
liberacitn de qgonadotropinas en cantidades suficientes para
estimular e1 crecimiento y la maduracibn de los foliculos, 1o que
se traduce en parte por la secreciotn de estrogenos y de progeste-
rona (2, 3, 43,

La sintesis y la liberaciaén de la GnRH extd regulada por
varios sistemas de neurotransmisores. Los cuerpos de las neuronas
de estos slistemas se encuentran tanto en el hipotalamo como fuera
de @l. Con base en diversos natgdlol s® postula que la noradrena-
lina y 1la acetilcolina estimulan la liberacitn de la GnRH, la
serotonina la inhibe, mientras oque la dopamina puede tener
efectos inhibitorios o estimulantes, dependiendo del modelo
cexperimental, del dia del ciclo estudiado o de ambos (7, 14, 15,
32, 38, 43, 44, 44, 4%, 50).

La GnRH viaja hacia 1a hipofisis en la sangre que circula a
traves del sistema portal hipotaldmico~hipofisiario. En losg
gonadotropos €8 une a receptores membranales especificos,
¢ timula al sistema de la adenilato ciclasa y al sistema AMPc, e

iuce la sintesis y 1a liberacion de la hormona foliculo estimu-
lante (FSH) y la hormona luteinizante (LH) (9, 29, 32).

La FSH y 1a LH viajan en la sangre hasta el ovario donde
estimulan el crecimiento y 1a diferenciacidn del foliculo ovari-
ca y promueven la sintesis de estrédgenos y progesterona (2, 12,

186, 2b, 45), A su vez, las hormonas ovAricas participan en los



mecanismos de regulacion de lu secrecion de la GnRH y las gonado-
tropinas (2, 28, 48), La accifn reguladora de los estrdgenos y la
progesterona forma parte de los mecanismos de retrocontrol aesti-
mulante e inhibitorio, 1los que dependen del ambiente hormonal
existente, el cual varfa durante el ciclo reproductor. En los
mamiferos no primates, al ciclo reproductor que culmina en 1la
ovulacidn se le denomina ciclo estral (2, 20},

En la rata, 1la duracidn del ciclo estral es de cuatro a
cinco dias. Segtn las caracteristicas del frotis vaninal, se les
clasifica em
diestro, el +{rotis vaginal se caracteriza por la presancia de
leucocitos y células nucleadas
prosstro, en el {rotis se observan célulag nucleadas y en
ocasiones algunas escamas
estro, se¢ caracteriza por 1la presencia de escamas (cblulas
anucleadas que se tiffen con eosinal.

Durante 165 dias del diestro, la concentracidn plasmbtica de
estrdgenos aumenta progresivamente, en tanto que la de proges -...
terona, la de FSH y la de LH esc baja respecto a otras etapas del
cieclo. En el ovario, se observan los foliculos en crecimiento gue
ovularan en ese ciclo (2, 20).

Entre las 09:00 vy 12:00 b del dia del proestro. 1los niveles
plasmadticos de estrégenos aumentan y dismindyen bruscamente 1o
que @stimula la kiberacién preovulatoria de LH (2, 9, 17, 20). Se

ha sugerido que durante esta etapa, los estrogenos estimulan la



actividad de las neuronas noradrendrgicas, cuyos axones terminan
en ol hipotilamo ant;rinr y en el hipotdlamo medio, por 1o que la
noradrenalina serfa el "gatillo" neural que liberarta 1la GqRH
almacenada en las neuronas del ndcle:; arcuate y la eminencia
media (3). La secracién pralovula.toria de LH estimula la 1libera-
cidn de progesterona por las células foliculares de los foliculos
preaovul atorios.

En 1 dia del estro, la concentracibn plasmbtica de proges-—
terona aumenta, mientras que las de estrégenos y de LH son bajas
respecto a las observadas en la mabhana y en la tarde del
proestro. La ovulacién acurre en las primeras horas de éaste dia.
La concentracitn plasmatica de la F5H presenta un segundo aumento
(2, 9, 17, 20, 34). En el ovario se cbservan cuerpos loéteos
raecién formados. Luego de la ovulacién los niveles de gonadotro-
pinas son relativamente bajos respecto al "picé' precovul atorio
que ocurre en el dla del proestro.

Es bien conocido que algunas estructuras del sistema nervio-
%0 central presentan asimetria anatémica y funcional, es decir,
que el hemnisferio derecho del cerebro no es igual al izquierdo
(s, 11, 22t, 22, 27, 33).

Varios autores (1, 22, 24, 27, 41) han observado diferencias
significativas en las concentracibnes de aminbdcides y neuro-
transmisores entre el lado derecho e izquierdo del tagamc, del
maesencéfalo, del hipocampo y del hipotdlamo, las gque no han sido

ohservadas a nivel de la corteza cerebral (25, 35). En e} lado



izt':utnrdo del &rea anterior del thlamo, la concentracitn de
noradrenalina es mayor que en lado derecho, mientras que en -la
parte posterior esta relaciédn es inversa (41). Tanto en la rata
hembra como en 1 macho, el :onte.nidn de GnRH en &1 hipotalamo es
mayor del lado derecho que del izquierdo (i, 23),

Nance vy Moger {(39) han observado que en la rata macho prepa-
ber con hemiorquiedectomia izquierda, 1la deaferentacién del lado
derscho del hipotalamo no modifica la concentracion plasmatica de
FSH respecto al grupo de animales hemicastrados con operacién
falsa, mientras que disminuye cuando se extirpa el testiculo
izquierdo. Por otra parte, la deaferentacion del hipotélamo iz~
quierdo no modifica los niveles plasmadticos de la hormona en el
animal hemicastrado del lado ipsi o contralateral a la deaferen-
tacion. .

Utilizando como modelo experimental a la rata macho adulta,
Mizunuma y col. (34) mostraron gque la hemiorguiedectomia del lado
derecho aumenta la concentracisn de LHRH en 1a eminencia media y
®] ndcleo arcuato del lado ipsilateral a la hemicastracion y no
modifica 1a del lado contralateral a 1a misma. Este aumento de la
concentracidn de LHRH hipotaldmico se acompah® del aumento en la
concentracion plasmatica de la FSH pero no de 1a LH.

En la rata adulta hemicastrada, la lesién del lado derecho
del hipotdlamo anterior blogquea el proceso de hipertrofia compen—
sadora del ovario (HCO), independientemente del ovario que se

extirpe, en tanto gue la lesitn del lado izquierdo no la modifica



{19)., Por el contrario, en la raéa hembra prepaber este proceso
parece estar controlado por el lado izquierdo del hipotdlamo, ya
que su deaferentacidn bloguea la HCO en los animales hemicastra—
dos del) ovario izquierdo y no la modifica en los hemicastrados
del ovario derecho. La deaferentacion del lado derecho del hipo~
tAlamo no modifica este proceso, independientemente del ovario
que se extirpe (40),
Al parecer, l-(a asimetria funcional a nivel central también
s presenta a nivel periférico, En la rata ctclica adulta, 1la
raspursta del! ovarioc a las gonadotropinas as modificada por la
seccién del nervie vage izquierdo o derecho (8)., As! mismo, en la
rata adulta hemicastrada la proporcidn de animales que ovulan en
el dia del estro respe:tn a los tratados (tasa ovulatoria),
dependi®& del ovario remanente. En el animal hemicastrade del
ovario derecho, la tasa ovulatoria fue menor gque en el animal
hamicastrado del lado izquierdo. En este mismo modelo
axperimental, la s&eccidn del nervio vago izquierdo aumentd el
ndmero de ovocitos liberados por el ovario izquierdo, la HCO vy la
tasa ovulatoria, wmientras que en l1os animales con el ovario
‘derecho ip situ, la seccién del nervio vago izquierdo disminuyd
todos los parametros. La seccion del nervio vago derecho nn
alterd la respuesta de los animales a la hemicastracion (10).
Las evidencias experimentales antes mencionadas, sugieren
la existencia de asimetrfa en los mecanismos neuroenddcrinos que

regulan la funciétn del eje hipotdlamo-hipéfisis-génada. Sin
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embargo, la mayoria de los estudios sobre laterizacién central y
su relacién con la regulacidn de 1a funcién del ovario, se han
realizado sin analizar cual (gs) es el area hipotaltamica
responsable de esta asimetria y i los resultados de la
deaferentacidn o de la lesidn dependen o no del dla del ciclo
estral en que se realizan las intervenciones. Por esta razon, se
decidié estudiar los efectos de las lesiones en el lado derecho o
jzquierdo del &rea anterior, media o posteriocr del hipotalamo
realizada en 81 dia del diestro ! sobre #1 ciclo estral y 1a
capacidad ovulatoria espontAnea del avario ipwi o contralateral a

la lesitn. -
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HIPOTESIS

Si »l hipotalamo es una estructura funcionalmente
asimdtrica, es decir, que al hipothlamo darecho y el hipotdlamo
izquierdo representan Mreac con diferente participacion en 1los
mecanismos de regul acién neurunndbcrina. la lesidn unilateral del
hipotdlamo a nivel -anterior. medio o posterior provocard
modi ficaciones diferenciales en el ciclo estral y en la
capacidad de respuesta ovulatoria del ovario ipsi y contralateral

a la lesitn hipotdlamica.

OBJETIVOS

- Estudiar los efectos de lesiones unilaterales a nivel de
las regiones anterior, media y posterior en el hipotalamo sobre

@l ciclo estral.

- Estudiar los efectoe de las mismas lesiones sobre la

ovulacion del ovario ipsi y contralateral a la lesioén,



MATERIALES Y METODOS

Ge utilizaron ratas hembras adultas de la cepa C 1! 2-¢
mantenidas en condiciones de {luminacidn controlada de {4 h de
1luz por 10 h de oscuridad (luces encendidas de 0%100 a 19100 h) ¥
con libre acceso al agua y al alimento. A todos los animales se
les tomaron frotis vaginales diariamente entre las 09100 vy 10:00
h y sblo se utilizaron aquellos animales gue presentaron tres
ciclos consecutivos de cuatro dias de duracién.

En @l dia del diestro {, 1los animales fuerén anestesi ados
con pantcbarbital sbdico (40 mg/kg pesoj; Anestesal, Bmith-Kline-
Norden de Mexico, S.A.) i.p, sequido de anestesia complementaria
‘con @ter cuando fue necesario, Se montaron en el iparatD‘estereo-
tixico, se secciond el cuero cabelludo y se perford el craneo a
nivel de las regiones anterior, media o posterior del hipotalamo
(47), El1 alectrodo del generador de lesiones (Model RFG-4y
Radionics, 1Inc., Mass. USA) se introdujo hasta alcanzar el hipo-
tAlamo anterior, medio o posterior, siguiendo las coordenadas del
atlas de Kénig & Klippel (30). La lesitn unilateral, por radio-
frecuencia, del hipotdlamo anterior se realizé a la temperatura
de 70®C durante 10 segundos, éientrai que los grupos con lesién
unilateral en el hipotdlamo medio y en el hipotdlamo posterior la
duracién fue de 5 segundos a la misma temperatura. Al grupo de
operacidn falsa se le colocd el electrodo sobre el lado derecho

o izquierdo de 1la corteza cerebral sin pasar corriente.
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Al dia siguiente de la operaciétn se reanudd 1a toma del
frotie vaginales y los animales fueron autopsiados en la mafana
del estro vaginal, luego que pragentlron dos ciclos consecutivos
de igual duracion, Aq;ellns animales que no recuperaron el ciclo
fueron autopsiados en el primer dla de estro vaginal luego de 30
dias de realizada la operacgion,

Como grupo testiqo absoluto se utilizaron animales ciclicos
de cuatro dias sin tratamiento, autopsiados en el dia del estro
vaginal.

Los animales fueron sacrificados por decapitaciéngy se dise-
.caron los oviductos y en las trompas se contd el namera de ovoci-
tos, Los ovarios se disecaron y se pesaron en balanza analitica.

El cerebro de cada animal lesionado se fi j& en formol al
10%, %@ cortd en forma seriada a BO um en un criostato y los
cortes fueron tefMidos con vipleta de cresilo (31), Para localizar
el sitio de la lesitn, se utilizd el atlas de Konig & Klippel
{30). En é&ste estudio, solc se presentan los datos de aquellos
animales cuya lesidn no abarcd el lado contralateral del
hipotalamo.

tos resultados del namero de ovocitos liberados y del peso
del ovario fueron analizados por la prueba de anhlfsis maltiple
de varianza (AMDEVA), seguida de la prueba de Duncan; 1a prueba
de "t* de Student se utilizé para comparar las medias de dos
grupos experimentales. (o8 datos de la ciclicidad y de la tasa

ovulatoria fueron analizados por la prueba de “Ji" cuadrada y la



prueba de probabilidad exacta de Fisher, respectivamente. E}

nivel de significancia elegido fue del 5%.
RESULTADDS

Dado que los resultados de los grupos de operacion falsa en
todos los parAmetros analizados no fueron significativamente
diferentes, al intreducir el electrodo en el lado derecho o ig—
quierdo de la corteza cerebral, estos datos se agruparon como un
-grupo de operacidn falsa lnito. )

La lesidtn en el hipotAlamo anterior se extendi®@ rostro-
caudalmente desde la comisura arl\terinr hasta el nacleo anterior,
abarcando en su totalidad al area prebdptica anterior, al ndacleo
supraquiasmAtico y al nacleo anterjor (ESOUEMA 2); lateralmente
e extendid desde el tercer ventriculo hasta el area hipotalamica
lateral (EBGUEMA 3). La lesidn en el hipotalamo medio se extendi®
desde @1 tercer ventriculo hasta el fasclculo medial prosencefa-
lico, abarcando a les ndcleos dorsomedial, ventromedial, periven-—
tricular vy arcuato (ESQUEMAS 2 y 4), FPor otra parte, 1la lesion
del hipotAlamo posterior abared en su totalidad a los cuerpos
mamilares y se extendi¢ lateralmente desde el centra ({(eje de
simetria) hasta el peddénculo de los cuerpos mamilares (ESQUEMAS
2y S.

En 1la tabla | se muestra el namero de animales y ©1 tiempo
promedioc que fue necesario esperar hasta que recuperaron el

patrén de ciclicidad vaginal desputs de la lesidn unilateral del
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ESQUEXA 2 .- Representacién esquemitica de la extencién de las lesjones por radiofrecuen-

c¢ia en el hipotélamo anterior 3 . -edio%//i ¥y posterior . C: corteza; CC: =--
cuerpo calloso; F: férnix; CA: comisura anterior; KPop: nicleos predpticos; NAn: nh=+-
cleo anterior; NSop: nicleo supradptico; NSCh: niicleo supraquiasmético; NDM: nicleo --
doresomedial; NVM: nicleo ventromedial; NAr: niicleo arcuato; NP: nicleo posterior; NM:-
nlicleos mamilares; QOp: quiasma &ptico; I: infundibulo (Tomado del Atlas de Kinig-& -~
Klippel, 1963).




A 6360 um

ESQUEMA 3 .- Representacidn esquemitica de la extencidén de la lesién por radiofrecuencia-
en el lado derechof: e fzquierdo! 7 . :del hkpneél_amo anterior.. TCC: tronco del —a-
cuerpo calloso; CFV: comisura ventral del férnix: GP: globus pallidus; F: férnix; —---
VIII: tercer ventriculeo; FMP: fascfculo medial prosencefalico; HL: Area hipotalémica -
lateral; NAn: niclec anterior; NSCh: nicleo supraquiasmitico; NSop: nicleo auprabptico;
QO0p: quiasma éptico (Tomado del Atlas de Konig & Klippel, 1963).




A 4389 ua

ESQUEMA 4 .- Represzentacién eaquemfitica de 13 extencién de la leaién por radiofrecuencia-

eh el lado derecho e izquierdo(  ‘ -..+del hipot&dlano medio. TCC: tronco del cuerpo
calloso; HI: hipocampo; TM: tflamo; Re: nucleus reuniens; F: férnix; FHP: fascfculo ~-
medial prosencefélico; FMT: fascfculo mamilotalémico; HL: Area hipotaldmica lateral; -~
VIII: tercer ventr{culo; NDN: nicleo dorsomedial; NVM: nicleo ventromedial; NAr: ni---
cleo arcuato (Tomado del Atlas de Kdnig & Klippel, 1963). B
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esquemética de la extencidén de la lesidn por radiofrecuencia-
e fzquierdo{, ;del hipotdlamo posterior. SPCC: splenium del
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‘hipot alamo. Comparados con el grupo de animales con 6peracinn
falsa, los animales con lesiodn en el hipotalamo anterior (derecho
o izquierdo) tardaron mas en recuperar su ciclo estral, En cam-
bio, los animales con lesidn unilateral en el hipotadlamo medio o
en el hipotélamo posterior recuperaron su ciclo en un tiempo
semejante al qrupo de operacitn falsa, Menos del 207 de los
animales con lesidn unilateral del hipotadlamo anterior recupera-
ron su patrdn de ciclicidad, wmientras que en los qrupos con
lesitn unilateral del hipntalamc; medio o del hipotalamo posterior
la modificacion del ciclo estral fue semejante a la del grupo con

operacion falsa.

TABLA 1. MEDIA # s.w.m. DEL TIEMPO DE RECUPERACION (dfas) Y
TABA DE ANIMALES QUE RECUPERAN EL CICLO VAGINAL (No. de
animales ciclicos/namero de animales tratados) DESPUES
DE LESION EN EL LADO DERECHO O 1ZQUIERDO DEL HIFOTALAMO
ANTERIOR (HA), MEDIO (HM) O POSTERIOR (HP).

GRUPD TIEMPO DE RECUPERACION TASA DE RECUPERACION

Operacion Falsa el 12714
HA derecho l?.?l, 2/11‘
HA 1zquierdo . 1633‘ 3716
HM derecho 642 B 7710
HM {izquierdo 1142 7710
HP derecho 1122 &76

HP izquierdo 1043 . &74

8 p < 0.05 vs Operacion Falsa (Prueba de Ji Cuadrada)-
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Dado que los resultados de la tasa ovulatoria., del namero de
ovocitos 1liberados por animal ovulante y del peso de los ovarias
del grupo con operacion falsa no fueron significativamente dife-
rentes a los del grupo testigo absoluto, sus datops se agruparon
para formar un grupo testigo tGnico.

Las lesiones unilaterales en el hipotalamo anterior disminu-
yeron la tasa ovulatoria de los animales hasta en un 50%, mien-
tras que las lesiones unilaterales en el hipotalamo ﬁedio Y

posterior no la modificaron respecto al grupo testigo (tabla 2).

TABLA 2. TASA DE ANIMALES OVULANTES (Namero de animales que

. ovul aron/Namerc total de animales tratadows) CON LESION
EN EL LADO DERECHO O IZGUIERDD DEL HIPOTALAMO ANTERIOR
(HA}, HEDIO (HM) O POBTERIOR (HP) AUTOPSIADOS EN EL
ESTRO VAGINAL DESPUES DE DOS CICLOS CONSECUTIVOS DE
IGUAL DURACION O DESPUES DE 30 DIAS.

GRUPO PROPORCION PORCENTAJE
Testigo 24/24 100
HA derecho e/llt 55'
HA izquierdo ! B/lb. 50‘
HM derecho 10/10 100
HM izquierdo 10/10 100
HP derecho b6/6 : 100
HP izquierdo 5/6 - FE

¥ p € 0.05 vg Testigo (Prueba de probabilidad exacta de Fisher) '
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Cuando se comparan los resultados del namero de .ovocitos
liberados por el ovario derecho e izquierdo por animal ovulante,
con el grupe testigo, e observa que las lesiones unilaterales
del hipotadlamo anterior, medio o posterior no modificaron el
ndmero total ovocitos liberados por ambos avarios. 6§in embarqgo,
la 1lesiédn unilateral del hipotdlamo medio provecd aumento del
namero de ovocitos liberados por @l ovario derecho, sin mpdificar

los dal ovario izquierdo (tabla 3).

TABLA 3. MEDIA*e.e.m. DEL NUMERO DE OQVOCITOS L1BERADOS POR ANIMAL
OVULANTE (n) CON LESION EN EL LADO DERECHO O IZQUIERDO
DEL HIPATALAMO ANTERIOR (HA), MEDIO (HM) O POSTERIOR
(HP) AUTOPS1ANDE EN EL EBTRO VABINAL DESPUES DE DOS
CICLOS CONSECUTIVOS DE IGUAL DURACION O DESPUES DE 30

DIAS.
GRUPO n OYARIO DERECHD OVARIO 1ZQUIERDO AMBOS OVARIOS

Testigo 24 4.6+0.5 5.740.5 16.340.7

HA deracho & 3.241.1 6.041.0 9.241.5

HA izquierdo a8 J.4+1.2 5.820.64 Q11,7

HM derecha 10 e..o:o.e' 4.0:0.7" 10.0+0.9

HM izquierdo 10 5.730.9‘ 4.110.9" 10.8+0.7

HP derecho 6 5.240.7 . 37108 ... ,,ay,,qgo,,g;; L
HP izquierdo 5 3.46%1.1 5.0+0.5 kB;ezo.q

< 0,05 vs Testigo (AMDEVA seguida de Prueba de Duncan)
< 0.05 vs Ovario Derecho del mismo grupo {Prueba de “t* de -

Student)

s p
"o
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La lesidbn unilateral del hipotdlamo anterior no modificé el
peso de los ovarios. En cambio, &1 peso de ambos ovarios aumentd
en Jlos animales con lesidn del lado derecho del hipotadlano medio
o posterjor, aunque este aumento dependid del Area hipotalamica
lesionada y del ovario considerado. En los animales con lesién
en el hipotdlamo medio derecho s4lo e] ovario contralateral a
lasisdn  aumentd de pese, mientras gque la lesidn del hipotalamo
posterior derecho aumentd el peso del ovario ipsilateral a 1la
misma. La lesiédn del lado izquierdo del hipotdlamo medio o del

hipotAlamo posterior no modificd este parametro (tabla 4,

TABLA 4 . MEDIAte.m.m, DEL PESOD (mg / 100 g de peso) DEL OVARIO
DERECHO, I1ZQUIERDO Y MASA OVARICA DE LOB ANIMALES
(N) CON LEBION UNILATERAL EN EL HIPOTALAMO ANTERIOR
(HAY, MEDID (HM) O POSTERIOR (HPY} AUTOPSIADOS EN EL
ESTRO VAGINAL DESPUES DE DOS CICLOS CONSECUTIVOS DE
1GUAL DURACION C DESPUES DE 3I0 DIAS.

————t—

GRUPD N OVARIO DERECHO OVARIO I2QUIERDO MASA OVARICA
Testigo 24 12.210. 6 . 12.440.5 24.46+40.9
HA derecho 11 12,340.7 13.1+1.1 25.7+1.6
HA izquierdo 16 11,0+1.0 12.140.9 23, 1+1,8
HM derecho 10 149.941.1 . 15.210.9‘ 30.l+1.5‘
HM izquierdo 10 12,.740.3 e 13.040.5 L 28.74+0,5.0 1
HP derecho 6 15.a31.o‘ Lol 1803418 30.1?2.5*
HP izquierdo 6 13.4%1.1 frZ ' 4»12;910.7 : 26.241.5

$ p < 0.05 vs Testigo (AMDEVA seguida de Prueba de Buncan)
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DISCUSION

Los resultados del presente estudio apoyan la hipodtesis dg'
la existencia de asimetria central en los mecanismos neurcendd-—
crinos que regulan la funcidn del ovario. Muestran ademds, que e17 
hipotdlamo anterior, medio o posterior participan en forma difé4
rente en la regulacién del ciclo estral y la ovulacién y que los
efectos de la lesidn en el hipotdlamo medio sobre.la ovulacidén
del ovario derecho son diferentes a los del ovario izgquierdo.

En la rata adulta, para mantener el patrén del ciclo estral
y la ovulacidn en se requiere que el hipotalamo anterior manten-
ga su integridad, vya que la lesidn unilateral a este nive! modi-
tich el patrén del ciclo estral, disminuyé el namero de animales
qué lo recuperaron luego de la cirugla, asi como la tasa ‘de
animales ovulantes, aunque el nﬁ&ero de ovocitos liberados por
animal ovulante no se modificod.

El "centro ciclico" gue regula la secrecion de gonadotropi-
nas %we localiza en el area predptica y en el ndcleo supragquias-—
mdtico (2, 3, 4). Nuestros resultados sugieren que la participa-
cidn neurcendécrina de uno de los lados del hipotdlamo anterior,
al estar ausente el otro, no es capaz de mantener el patrén de
ciclicidad pero si el ntmero de ovocitos liberados por animal
ovulante.

La lesién bilateral completa o parcial del Area preoptica

media provoca diestro permanente perp no bloguea 1la ovulacion
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{6)y, pero si 1la lesitn abarca al ndcleo énterxur,"él animal_
presenta estro vaginal persistente y no ovula (2, bs. Eﬁ nuest?nr
caso, la mayoria de los animales mostraron periodos alternados de
diestro o estro persistente, seguidos en algunos casos por ciclos
irrequlares. Los pocos animales que recuperaron el ciclo estral,
presentaron un periodo de diestro prolongado antes de ' recuperar
su ciclo, Estos resultados podrian ser explicados por el hecho
de que la lesidn unilateral abarcd tanto al &rea predptica ante-—
rior como al niécleo anterior del hipotalamo.

Dado que las lesiones unilaterales del hipotAlamo medio. o
del posterior no alteraron significativamente @l patron de cicli-
cidad de los animales, independientemente del lado lesionadoy, Yy
que 1 tiempo en gue recuperaron.cel ciclo estral después de .la
ocperacidtn es relativamente corto, la falta de informacian del
lado derecho © iz2quierdo del hipotalamo que participa en la
regulacibn del ciclo estral, es compensada por la que se origina
del otro lado.

Cuando se lesiond el el lado derecho o izquierdo del
tiipotalamo medio, el ovario derecho compensd la disminucion del .
namero de ovocitos liberados por el ovario izquierdo, va que el
numero de ovocitos liberados por el ovaric derecho aumenta,
mientras que 1los liberados por el ovario izguierdo tendieron "a
disminuir.

vVarios autores (B, 10, 13) han mostrado que el 6vnrin iz-

quierdo libera mayor namero de ovocitos que el derecho y que
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cuvando se modifica quiédrgica o farmacolagicamente la inervacién
de la gobnada, la capacidad de respuesta ovulatoria del ovario
izquierdo es menor a la del derecho. Por 1o tanto, 12 respuesta
ovulatoria asimétrica de las ovarios a la lesidn unilateral del
hipatalamo medio podria estar reflejando alguna alteracion en la
informaci&n nerviosa que llega a cada ovario.

Segan l1os resultados del presente estudia, 1a regulacion de
1a ovulacitn y del peso de los ovarios presentan diferentias que
no parecen depender exclusivamente de la secrecién de las
gonadotropinas, ya que la lesidtn del hipcotadlamo anterior no
modificth el namero de ovocitos liberados por animal ovulante .ai
el pesag del ovario, mientras que lé lesion en el hipotalamo medio
o el posterior no modificd la cunta ovulataria pero aumentd el
peso de ambos ovarios. Esta idea se apoya en el hecho de que la
lesi6dn bilateral dei hipothdlamo anterior provoga ovario poli-
qulstico y estro vaginal persistehte, mientras ue la lesidn del
hipotalamo medio provoca diestro caontinuo y disminucitn del peso
del ovario (2), por lo que sp puede suponer que la informacidn
neural que praviene del hipotalamo medio o del hipotalamo paste~
rior estaria relacignada con 1a regulacibn del grecimiento v el
desarrollo de las diferentes compartimentos del ovarioc mds Qque

con el proceso ovulatorio.
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CONCLUS IONES

1) Las regiones anterior, media y posterior del hipotalamo
participan de manera diferente en los mecanismos que requlan el

ciclo estral, la ovulacion y el peso de los ovarios.

2) Para que el animal mantenga su patron de ciclicidad es

necesaria la integridad de ambos lados del hipotdlamo anterior.

3’ La falta de informacion eferente de uno de los lados del
hipotdlamo anterior disminuye ln- tasa ovulatoria, aunque el
namero de ovocitos liberados por apimal ovulante sea semejante al

del grupo testigo.

4) t.a falta de informacitn nerviosa unilateral que ' proviene

del hipotdlamo medio o del posterior no afecta la requlacion del

patron del ciclo estral del animal,

o Cuando se lesiona uno de los 1ados del hipotalamo medio. 1la
respussta ovulatoria del ovario izquierdo es difafente a‘la del

derecho.

6) La informacidn que proviene del hipotdlamo medio tendria un
papel estimulador en lLa ovulacion del ovario izquierdo e inhibi-

dor en el ovario derecho.
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