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La Gonadotropina Coriónica Humana (HCG) es una 
hormona de la familia de las glicoproteínas que se 
detecta en sangre. La HCG o HCG-análogos también 
son producidos por diversas células neoplásicas 
trofoblásticas y no trofoblásticas. La subunidad α-HCG 
es estructuralmente idéntica a la subunidad α-HCG de 
otras hormonas glicoproteícas análogas de la pituitaria, 
Hormona Luteinizante (LH), Folículo estimulante (FSH) 
y Estimuladora del Tiroides TSH. La subunidad β es en 
cambio especí�ca de estas hormonas y les con�ere sus 
diferentes actividades biológicas.
La determinación de los niveles de β-HCG libre son 
una ayuda al diagnóstico y seguimiento de enferme-
dades trofoblásticas (molas, coriocarcinoma) y ciertos 
tumores testiculares, donde los ratios entre la subuni-
dad β y la HCG intacta pueden ser algo elevados.
Ocasionalmente, se encuentran tumores que solo 

secretan β-HCG libre no detectándose nada de HCG intacta.
Determinaciones de β-HCG libre pueden tener valor en 
la monitorización temprana de los procedimientos de 
fertilización in vitro.
Se ha publicado que la determinación de β-HCG libre en 
suero materno tiene una utilidad signi�cativa en el 
screening del primer y segundo trimestre para el 
síndrome de Down y otras anomalías cromosómicas. En 
el primer trimestre, una combinación de la edad 
materna, los niveles séricos de PAPP-A y la medida de la 
traslucencia nucal (NT) deben incrementar sustancial-
mente la e�ciencia del screening prenatal en compara-
ción con el screening del segundo trimestre; usando 
esta aproximación, varios investigadores han publicado 
e�ciencias de detección, con un 5% de falsos positivos, 
del 85 al 90%.
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