1. Testa nosaukums

FOLIKULUS STIMULEJOSAIS
HORMONS (FSH)

2. Angluval. - Follicle Stimulating Hormone (follitropin)

3. Iss raksturojums

FSH ir hipofizes priekséjas daivas beta $inu hormons, polipeptids, kas sakartots
divas savstarpéji saistitas a un B (nosaka hormona specifitati) kédés. Pusdzives
periods ir 4 stundas. FSH sekréciju regulé hipotalams, izdalot gonadotropo
hormonu (FSH un LH) atbrivotajhormonu (Gn-RH), bet péc negativas atgriezeniskas
saites principa regulé estradiols. Gn-RH izdalisanas ir pulsveidiga, tapéc ari FSH
tiek sekretéts pulsveidigi. FSH veicina gonadalo audu attistibu un funkcionésanu.

Lai ari FSH (un LH) ir nepiecieSams gan sievietém, gan virieSiem normalas
seksualas funkcijas nodrosinasanai, sekrécijas veids abiem dzimumiem ir
atskirigs.

Sievietém FSH ierosina olnicu folikulu aug$anu un attistibu. Sievietém folikularaja
fazé FSH limenis pakapeniski pieaug, maksimumu sasniedzot ovulacijas laika.
Ovulacijas laika, kad péc folikula plisanas izveidojas dzeltenais kermenis, tas
sekreté estradiolu un progesteronu, kuri savukart regulé cirkuléjosa FSH l[imeni,
atgriezeniski iedarbojoties uz hipotalamu. Uzreiz péc ovulacijas FSH un LH
[imenis strauji samazinas un saglabajas zems visu luteino fazi. Menopauzé, kad
olnicu funkcija ir samazinata, samazinas ari estradiola sekrécija, kas, iztrakstot
negativajai atgriezeniskajai saitei, izraisa FSH paaugstinasanos.

VirieSiem FSH veicina testosterona sekréciju, spermatogenézes attistibu. Testo-
sterons un estradiols nodro$ina negativo atgriezenisko saiti ar hipotalamu, kas
kontrolé FSH sekréciju. VirieSu neaugliba var bat saistita ar primaru hipogonadismu,
kas rodas primara testikulara bojajuma dé|. Hipogonadisma gadijuma pieaug
cirkuléjosa FSH limenis.

4. Metode - imunkimiska hemiluminiscence.

5. Stobrina markéjums, asinu uzglabasanas laiks, izmekléjamais materials

* Markéjums - sarkans vai dzeltens stobrin$ (bez antikoagulanta).

* Asinu uzglabasanas laiks:
o ledusskapt (2-8 °C) serums - 7 dienas.

e Ta ka FSH limenis dazados diennakts laikos ir atskirigs, paraugiem ieteicams
noradit savaksanas laiku.

e Izmekl&jamais materials - serums.
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6. Referentas vértibas

Sievietem

Folikulara faze: 3,0-14,4 1U/|
Ovulatora faze: 5,8-21,0 1U/I
Luteala faze: 1,2-9,0 U/

Menopauze: 21,7-153 1U/I
VirieSiem

(12-80 gadi): 0,7-11,11U/1

FSH sekrécijai diennakts laika ir pulséjosa daba, tapéc vértibas, kas iegitas
dienas laika, no vien pacienta panemtajos paraugos, var svarstities, atspogulojot
fiziologisko variaciju.

Bérniem (6-18 gadi) iedalijums péc Tannera stadijas

Tannera stadija Viriesi Sievietes
1. 0,2-21 0,5-52
2. 0,3-4,4 1,2-9,5
3. 1,1-7,5 1,8-9,6
4. 1,2-10,3 1,1-9.4
5. 1,3-6,6 1,2-14,0

7. letekmeéjosie faktori

1 Cimetidins, klomiféns, digitalis preparati, levadopa.
Menopauze.

| Kortikosteoridi, peroralie kontraceptivie preparati, fenotiazidi, estrogéni,
gonadotropa hormona atbrivotajhormona analogi, megestrols.

8. Novirzes no normas

1 Olnicu testikulara mazspéja.
Kleinfeltera sindroms, menopauze.
Priekslaiciga pubertate.

Stavoklis péc citostatiku terapijas.

| Hipofizes priek$éjas daivas hipofunkcija, hipotalama slimibas.

Olnicu policistoze, gratnieciba, sekundars hipogonadisms, sekundara olnicu mazspéja.
Olnicu audzéjs.
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