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"摘要#

!

目的
!

探讨少精子症与精子形态之间的相关性%方法
!

选取少精子症组
$*-

例(正常精子数量组
%1

例(健康对照组
-.

例!采用改良巴氏染色法用西班牙计算机辅助精子分析"

&/4/

$全自动精子质量分析系统!按世

界卫生组织"

d]b

$.人类精液检查与处理实验室手册"第
-

版$/精子形态学分类标准进行精子形态学分析%

结果
!

$*-

例少精子症组中检出畸形精子症
$,.

例!阳性率为
1%+-T

#

%1

例正常精子数量组中检出畸形精子症
)1

例!阳性率
*$+,T

#

-.

例健康对照组中检出畸形精子症
$.

例!阳性率为
)%+.T

!少精子症组的阳性率明显高于与其

他
)

组%少精子症组中的正常形态精子!异常形态精子!小头精子!异常顶体精子!角度异常!尾部异常!胞浆小滴与

其他
)

组比较!差异有统计学意义"

B

%

,+,-

$#正常精子数量组与健康对照组比较!差异无统计学意义"

B

#

,+,-

$%

结论
!

少精子症的异常精子形态明显高于正常精子数量组和健康对照组!异常精子形态以头部异常为主%

"关键词#

!

少精子症#

!

异常精子形态#

!

计算机辅助精子分析
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精液分析是评估男子生育能力的重要方法#也是男性疾病

诊断)疗效观察的实验依据*随着男科学和生殖医学的快速发

展#特别是人类辅助生殖技术的不断完善#精液分析技术及检

测方法也都取得了较大的进步*精液的可量化指标包括精子

总数)精液总量)精子形态和精浆成分*其中#精子形态的分析

按世界卫生组织$

d]b

&2人类精液检查与处理实验室手册$第

-

版&3的标准可分为!$

$

&少精子症#即性功能及射精功能正

常#重复检查精液常规
)

次以上#精子浓度小于
$-^$,

.

"

8"

%

$

)

&畸形精子症!精子形态正常率小于
=T

*本研究通过调查

长沙生殖医学医院少精子症患者)正常精子数量组患者及健康

对照组的精子形态#结合相关指数#探讨少精子症与精子形态

异常之间的关系+

$#)

,

*

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选取
),$*

年
$)

月至
),$=

年
$)

月本院收治

的检查结果为精子数量少的男性不育患者
$*-

例作为少精子

症组#平均年龄$

*,+=\)+1

&岁#精子浓度小于
$-̂ $,

.

"

8"

#符

合少精子症%检查结果为精子数量正常的男性不育患者
%1

例

作为正常精子数量组#平均年龄$

)5+.\*+$

&岁#精子浓度大于

$-̂ $,

.

"

8"

#为正常精子数量%另选同期健康体检者
-.

例作

为对照组#平均年龄$

)%+5\)+-

&岁#精子浓度大于
$-^$,

.

"

8"

#为正常精子数量*

*

组研究对象年龄差异无统计学意义

$

B

#

,+,-

&#具有可比性*

$+/

!

方法

$+/+$

!

标本采集
!

在本中心指定的取精室进行#受试者禁欲

)

'

12

#采用手淫方法将精液收集到一干净)广口带盖)无毒的

塑料容器内#置于
*1`

恒温台上待其液化后进行检测#所有精

液均按称重法计算体积*

$+/+/

!

精子计数
!

采用西班牙计算机辅助精子分析$

&/4/

&

全自动精子质量分析系统$

4&/#[#]#,)

&及配套的精子分析玻

片进行精子计数分析#所有分析均符合
d]b

2人类精液检查

与处理实验室手册$第
-

版&3精子计数分析的相关要求*

$+/+'

!

巴氏染色法
!

每份新鲜精液标本制备
)

张涂片#精子

浓度低$

%

)̂ $,

.

"

8"

&时需要浓缩标本*将标本以
.,,̂

7

离

心
$,8JK

#除去大部分上清液后重新混悬于剩余的上清液中后

按正常精液标本制备涂片#空气干燥至少
=E

后进行巴氏染

色*所用试剂盒来自珠海贝索生物技术有限公司$

9/#=$-)

&#

-

%,=)

-

检验医学与临床
),$-

年
%

月第
$)

卷第
$.

期
!

"GQX@2&BJK

!

/H

7

H(D),$-

!

Y?B+$)

!

Z?+$.



所有操作严格按照试剂说明书进行*

$+/+1

!

形态学分析
!

d]b

2人类精液检查与处理实验室手册

$第
-

版&3精子形态学分类标准进行精子形态学分析*

$+'

!

统计学处理
!

采用
4[44$5+,

软件对数据进行处理及统

计学分析#计量资料采用
1\'

表示#组间比较采用
6

检验%以

!

<,+,-

为检验水准#

B

%

,+,-

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

*

组精子形态分析中#

$*-

例少精子症组中检出畸形精子

症
$,.

例#阳性率为
1%+-T

%

%1

例正常精子数量组中检出畸形

精子症
)1

例#阳性率
*$+,T

%

-.

例健康对照组中检出畸形精

子症
$.

例#阳性率为
)%+.T

#少精子症组的阳性率明显高于

与其他
)

组*少精子症组中的正常形态精子#异常形态精子#

小头精子#异常顶体精子#角度异常#尾部异常#胞浆小滴与其

他
)

组比较#差异有统计学意义$

B

%

,+,-

&#正常精子数量组

与健康对照组比较#差异无统计学意义$

B

#

,+,-

&*见表
$

*

表
$

!

*

组人群精子形态分析结果比较 %

1\'

'

T

&

精子形态分类
少精子症组

$

%<$,.

&

正常精子数

量组$

%<%1

&

健康对照组

$

%<-.

&

B

正常形态精子
*+)\$+= %+.\)+, 1+%\$+1

%

,+,$

异常形态精子
5.+%\$+= 5$+=\)+, 5)+)\$+1

%

,+,$

总头部异常率
5=+=\*+= 5$+)\-+, 5*+$\=+)

#

,+,-

总颈部异常率
-=+.\$,+= -)+)\$=+, -*+=\$*+$

#

,+,-

总尾部异常率
5+*\)+% $,+=\.+- %+1\=+-

#

,+,-

小头精子
%.+-\$.+1 ..+*\$%+1 .=+)\$)+=

%

,+,-

大头精子
$*+$\$,+= $$+1\$,+= $)+%\%+.

#

,+,-

刷状头精子
)+%\)+, $+.\$+) $+5\$+)

#

,+,-

锥形头精子
=+$\=+, -+5\=+= =+5\)+%

#

,+,-

圆头精子
-+.\-+$= *+%\*+1 *+,\)+5

#

,+,-

梨形头精子
$)+.\.+, $-+,\1+5 $*+%\=+)

#

,+,-

无定形头精子
)%+*\.+5 )=+1\1+= ).+$\*+5

#

,+,-

异常顶体精子
1$+5\$*+$ ..+$\$5+- .)+$\$*+1

%

,+,-

头部尺寸异常
==+)\%+* =$+$\%+) =*+1\.+.

#

,+,-

角度异常
$$+$\-+, %+,\*+= 1+,\*+)

%

,+,-

插入异常
$*+5\-+* $)+)\=+5 $$+)\)+*

#

,+,-

尾部异常
$.+)\))+* 5+*\)+% $,+)\$)+-

%

,+,-

胞浆小滴
)1+%\1+% $.+)\1+) $-+5\=+)

%

,+,-

'

!

讨
!!

论

精子包括头)颈)中段)主段和末端*由于通过光学显微镜

很难观察到精子末端#因此可认为细胞是由头$和颈&和尾$中

段和主段&组成*只有头和尾部都正常的精子才认为是正常

的#所有处于临界状态的精子均认为是异常的+

*

,

*已经证实正

常形态精子百分率与不同的生育力评价的终点指标)体内与体

外妊娠率存在联系#国内也有文献认为精子形态是预测体外受

精结局的重要指标#精子形态与受精率显著相关+

=#-

,

*精子形

态分析是评价男性生育力的重要参数#有文献认为#精子形态

是男性生育力的最好指标#正常精子形态上的缺陷都将导致其

功能下降#影响男性生育力+

.#%

,

*体外受精研究表明#正常形态

精子百分率与受精率呈正相关#体内受精研究也表明#精液中

正常精子形态百分率高#精子体内受精率也高+

5#$,

,

*

&/4/

的应用使精子的计数及形态分析得到了量化#通过

影像分析能获得更客观)精确和可重复的数据资料#分析时间

及效率上也有了极大的提高*在分析中#少精子症患者中畸形

精子症的比例明显高于正常精子数组和健康对照组#而且小头

精子)异常顶体精子)角度异常)尾部异常)胞浆小滴也与其他

)

组差异有统计学意义$

B

%

,+,-

&*通过
*

组数据分析可以得

出!$

$

&少精子症患者中畸形精子症的比例会有较大的提高#同

时精子的头)体)尾都畸形的概率也会增加*$

)

&在畸形精子中

以头部的畸形为主#小头精子的比例最高*小头精子的比例最

高可能与
&/4/

技术中聚焦)照明)样本处理)染色技术及计

算机系统对精子各部位多种形式异常的识别难度等影响因素

有关*

畸形精子症是导致男性不育的主要因素#精子形态与精子

活力)活率)密度和运动参数有密切关系#精子质量和形态学分

析在临床男性不育的诊断中具有重要作用+

$$

,

*少精子症及畸

形精子症成因本身比较复杂且有很多方面亟待研究#精子形态

学分析已经是精液分析中一个非常重要的指标#因此建议将精

子形态学分析列为男性不育中的常规检查项目#使其成为辅助

生殖技术)男性科疾病诊断)疗效观察的重要指标*
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