/

Diagnostyka laboratoryjna
nieptodnosci

/.1. Diagnostyka laboratoryjna meskie]
nieptodnosci

Jolanta Stowikowska-Hilczer, Katarzyna Marchlewska, Renata
Walczak-Jedrzejowska

7.1.1. Wprowadzenie

Wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO - World Health Organization)
za nieptodna uznaje sie pare, u ktérej w ciggu 12 miesiecy wspoétzycia ptciowego, bez
stosowania antykoncepcji, nie doszto do zaptodnienia. W Europie okoto 15% par poszu-
kuje pomocy medycznej z powodu niemoznosci uzyskania cigzy. Przyczyna po stronie
mezczyzny jest stwierdzana u okoto 20% nieptodnych par, a u kolejnych 25% stanowi
przyczyne wspoétwystepujaca.

Diagnostyke przyczyn nieptodnosci pary rozpoczyna sie zwykle po 12 miesigcach bez-
skutecznych staran o uzyskanie cigzy. Diagnostyke rozpoczyna sie wczesniej u pacjen-
téw, u ktérych wystepuja dodatkowe zaburzenia, potencjalnie zmniejszajace ptodnosc,
oraz w przypadku gdy partnerzy maja ponad 30 lat. Diagnostyka powinna by¢ prowadzo-
na réwnoczesnie u kobiety i mezczyzny.

Lekarz przeprowadza doktadny wywiad medyczny i badanie fizykalne, ze szczegdlnym
uwzglednieniem gonad i narzadéw ptciowych, aby stwierdzi¢ obecnos¢ choréb lub
wptyw czynnikéw $Srodowiskowych, ktére moga zaburza¢ ptodnos$¢. Nastepnie kieruje
mezczyzne na badanie nasienia.

/.1.2. Diagnostyka laboratoryjna
Badanie nasienia

Podstawowe (ogolne) badanie nasienia jest pierwszym zlecanym badaniem laboratoryj-
nym. Ma ono na celu ogdlng ocene ejakulatu oraz jakosci plemnikow.

Badanie nasienia wykonuje sie metoda manualng wedtug rekomendacji WHO (ostatnie
rekomendacje wydano w 2010 roku). Niektore laboratoria oferuja wykonanie badania
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nasienia za pomoca analizy wspomaganej komputerowo (CASA - computer-assisted
sperm analysis). CASA daje precyzyjne i porownywalne z analizag manualng wyniki dla
wiekszosci parametrow nasienia, jednak konieczne jest zachowanie odpowiednich stan-
dardéw w przygotowaniu prébek ejakulatu oraz umiejetne postugiwanie sie aparatura.

Aby uzyskane wyniki byty wiarygodne i poréwnywalne miedzy laboratoriami, badanie
nasienia powinno by¢ wykonywane wedtug rekomendacji WHO przez przeszkolonych
diagnostow.

Wymagane jest spetnienie nastepujacych warunkéw wstepnych:

e Okres wstrzemiezZliwosci ptciowej (czas od ostatniego wytrysku nasienia) przed od-
daniem nasienia do badania powinien wynosi¢ co najmniej 48 godzin, ale nie dtuzej
niz 7 dni. Informacja o okresie abstynencji powinna znalez¢ sie na wyniku. Dtugos¢
abstynencji ptciowej wptywa na wartosci takich parametréw, jak objeto$¢ ejakulatu
oraz liczba, zywotno$¢, ruchliwosc i morfologia plemnikéw.

e W przypadkach kolejnego badania nasienia okres wstrzemiezliwosci ptciowej powi-
nien by¢ podobny jak przy pierwszym badaniu.

e Nasienie powinno by¢ oddane w pomieszczeniu blisko laboratorium, w warunkach
zapewniajacych intymnosé, drogg masturbacji, do specjalnego jednorazowego po-
jemnika, nietoksycznego dla plemnikéw. Naczynie powinno by¢ ogrzane do tempe-
ratury pokojowej, poniewaz obnizenie temperatury ujemnie wptywa na ruchliwosé¢
plemnikéw i moze by¢ zrédtem fatszywych wynikéw.

e Nasienie powinno by¢ oddane w catosci, przy zachowaniu podstawowych zasad
higieny.

o W przypadku problemoéw z oddaniem nasienia w laboratorium mozliwe jest jego
oddanie w warunkach domowych (do odpowiedniego pojemnika lub przy uzyciu
specjalnych prezerwatyw pozbawionych $rodka plemnikobdjczego) i dostarczenie
do laboratorium w czasie nie dtuzszym niz 60 minut, gdyz analiza parametréw przy-
zyciowych plemnikéw powinna by¢ wykonana tuz po uptynnieniu probki w czasie
do 1 godziny od ejakulacji. Nasienie powinno by¢ transportowane w temperaturze
20-37°C. Czas dostarczenia probki do laboratorium (czas od ejakulacji) powinien
by¢ zanotowany przez personel laboratorium.

e Wiarygodne dane o jakosci nasienia uzyskuje sie po wykonaniu co najmniej 2 lub 3
badan w odstepie od 7 dni do 3 tygodni.

Podczas badania jest przeprowadzana analiza makroskopowa ejakulatu oraz ocena mi-
kroskopowa preparatéw nasienia przyzyciowych i barwionych.

Ocena makroskopowa obejmuje takie parametry ejakulatu, jak:

e Czas uptynnienia. Po oddaniu nasienie jest pétptynng, skoagulowang masg, ktéra ule-
ga procesowi uptynnienia. Koagulacja nasienia zalezy od biatka seminogeliny wydzie-
lanego przez pecherzyki nasienne. Za trawienie seminogeliny i uptynnienie nasienia
odpowiada enzym proteaza serynowa, czyli tzw. swoisty antygen sterczowy (PSA
- prostate specific antygen) produkowany przez gruczot krokowy. W temperaturze
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pokojowej nasienie powinno sie uptynni¢ w ciggu 60 minut (zwykle okoto 15 mi-
nut). Po uptynnieniu nasienie staje sie homogenne i ptynne. Brak uptynnienia moze
$wiadczy¢ o zaburzeniach czynnosci gruczotu krokowego.

o Objetosc. Objetos¢ ejakulatu < 1,5 ml moze by¢ spowodowana: utratg czesci prob-
ki, zablokowaniem drég wyprowadzajacych nasienie (np. gestg wydzieling w prze-
biegu zapalenia w ukfadzie ptciowym, mukowiscydozy), wrodzonym obustronnym
brakiem nasieniowodéw, niedorozwojem lub zaburzong czynnoscia pecherzykéw
nasiennych, niedorozwojem lub zaburzona czynnoscig gruczotu krokowego, czes-
ciowym wytryskiem wstecznym, niedoborem androgendéw.

o Lepkos¢. W przypadku zwiekszonej lepkosci nasienie nie wyptywa z pipety kroplami,
ale tworzy nici o dtugosci > 2 cm. Przyczyny zwiekszonej lepkosci nasienia to m.in.:
zaburzenia czynnosci prostaty, stan zapalny w uktadzie ptciowym, odwodnienie,
mukowiscydoza.

o pH. Wartos$¢ pH nasienia < 7,0 moze $wiadczy¢ m.in. o niedorozwoju lub zaburze-
niu czynnosci pecherzykéw nasiennych, niedroznosci drég wyprowadzajacych wy-
dzieline pecherzykéw nasiennych. pH nasienia > 8,5 i mata objetos¢ nasienia mogag
$wiadczy¢ m.in. o niedorozwoju/zaburzeniu czynnosci gruczotu krokowego oraz
o niedroznosci drég wyprowadzajacych wydzieline gruczotu krokowego.

o Kolor. Kolor nasienia jest szaroopalizujgcy, mlecznoszary. Nasienie powinno by¢
nieprzezroczyste - jego przezroczysto$¢ swiadczy o tym, ze plemnikéw nie ma lub
e jest ich bardzo mato. Zéttawy kolor nasienia jest efektem zapalenia, zéttaczki,
stosowania niektérych lekéw (np. witamin z grupy B) lub przedostawania sie moczu
z pecherza moczowego do cewki moczowej w trakcie ejakulacji. Kolor czerwonobru-
natny jest spowodowany obecnoscig krwinek czerwonych.

® Zapach. Nasienie ma zapach okreslany jako zapach kasztanéw lub chloru. Podczas
infekcji bakteryjnych pojawia sie zapach odmienny, czesto nieprzyjemny.

Ocena mikroskopowa ejakulatu obejmuije:

e Wstepng ocene preparatu przyzyciowego, ktéra umozliwia obserwacje m.in. agregacji
i aglutynacji plemnikéw, pasm s$luzu oraz innych elementéw morfotycznych wyste-
pujacych w nasieniu (np. komérek okragtych, erytrocytéw, komorek nabtonkowych,
krysztatow sperminy itp.).

Agregacja jest to zjawisko polegajace na tym, ze zaréwno nieruchome, jak i ruchome
plemniki przylegaja do siebie oraz do pasm $luzu, innych komarek lub ciatek resztko-
wych, tworzac skupiska.
Aglutynacja jest to zjawisko polegajace na tym, ze ruchome plemniki przylegajg
do siebie, tworzac skupiska. Wyréznia sie nastepujace stopnie aglutynacji:
stopien 1. < 10 plemnikéw tworzacych skupiska; wiele plemnikéw wolnych;
stopien 2. 10-50 plemnikéw tworzacych skupiska; obecne wolne plemniki;
stopien 3. > 50 plemnikéw w skupiskach; obecne pojedyncze wolne plemniki;
stopien 4. wszystkie plemniki tworza skupiska; poszczegdlne skupiska taczg sie
ze soba.
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RYCINA 7.1.

Aglutynacja plemnikéw (a) oraz agregacja plemnikéw (b) obserwowane w preparacie
przyzyciowym w mikroskopie $wietlnym (powiekszenie 400 x).

Wyréznia sie ponadto 5 typdéw aglutynacji: gtéwka-gtéwka, witka-witka, koniec
witki-koniec witki, gtéwka-witka i splatany. Obecnosc¢ aglutynacji moze wskazywac
na obecnosc¢ przeciwciat przeciwplemnikowych.

e Ocene catkowitej liczby plemnikéw (liczba plemnikdéw w ejakulacie) i koncentracji plem-
nikéw (liczba plemnikéw w 1 ml ejakulatu). Jesli przy wstepnej ocenie w preparacie
przyzyciowym w dwoch powtdrzeniach nie znaleziono plemnikéw, prébke nasienia
odwirowuje sie. Powstaty osad rozprowadza sie na szkietku podstawowym i oglada
w mikroskopie swietlnym w poszukiwaniu plemnikow.

Przyczynami braku plemnikéw w nasieniu (azoospermii) moga by¢ m.in.: zaburzenia
rozwoju jader (najczesciej zespoét Klinefeltera, dysgenezja jader), zanik jader (np. po
zapaleniu, niedokrwieniu), mutacje genéw odcinka AZF chromosomu Y, uszkodzenie
nabtonka plemnikotwoérczego substancjami toksycznymi (np. niektérymi chemiote-
rapeutykami przeciwnowotworowymi) lub po radioterapii, hipogonadyzm hipogo-
nadotropowy (niedoczynno$é podwzgdrza lub/i przysadki), niedroznosé przewoddw
wyprowadzajacych plemniki (np. spowodowana stanem zapalnym w uktadzie ptcio-
wym, obustronnym brakiem nasieniowodéw, mukowiscydozy).

Przyczynami zmniejszonej liczebnosci plemnikéw w nasieniu (oligozoospermii) moga
by¢ m.in. mutacje genéw odcinka AZF chromosomu Y, stan zapalny w uktadzie
ptciowym, zylaki powrézkéw nasiennych, obnizenie stezenia testosteronu, stres,
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