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#摘要$

!

目的
!

探讨精液处理前%后精子
2

项对体外受精
*

胚胎移植"

P̂ -*V-

$结局的相关性&方法
!

回顾性统计分析西南

医科大学附属医院
'1,

例行
P̂ -*V-

治疗的男方精液!按照
_GB

标准对处理前精液进行常规分析!

<̂A9D?<E@

密度梯度离心结合

上游法处理精子后分析记录精液各项参数!受精并进行序贯培养至第
2

天观察统计&结果
!

精液处理前后精子总活力%正常形态

精子百分率%精子密度等差异有统计学意义"

!

#
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$#处理后精子正常形态率与受精率%卵裂率呈正相关"

"̀ #"(,+

%
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!
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$#处理后精子总活力与受精率%卵裂率呈正相关"

"̀ #"'(1

%

#"'+'

!

!

#

#"#$

$#处理后精子密度与
'

原核"

0]

$%多
0]

受精率

呈正相关"

"̀ #")#1

%

#"'(2

!

!
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$&结论
!

根据取卵当日处理后的精子参数对选择合适的受精方式更有预测价值&

#关键词$

!

辅助生殖技术#精子参数#

P̂ O

结局#相关系数

#中图法分类号$
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精液常规分析一直以来都是辅助生殖技术$

:/-

%领域评

估男性生育能力的重要方法之一!也是男性不育症疾病诊断'

结局预测的主要依据(

!

)

"在体外受精
*

胚胎移植$

P̂ -*V-

%前

对精子的各类参数进行恰当的评估并选择合适的受精方式!对

受精具有重要影响"而在临床中根据处理前常规精液分析结

果对患者进行
P̂ O

或者
PU;P

治疗方案(

'*2

)

*许多研究中所采用

数据也是采用处理前精液常规分析结果进行研究(

(

)

"但在实

施
:/-

的过程中!真正用来进行体外受精的精子是经过优化

处理后的精子!而非优化处理前的精子!经过优化处理前'后精

液的各项参数不尽相同(

$*+

)

"因此!本研究回顾性分析了西南

医科大学附属医院
'1,

例病例!对精液处理前'后精子总活力'

正常形态百分率和精子密度
2

项指标与
P̂ O

结局进行相关性

分析!旨在深入探讨优化处理前'后精子各项参数结果对
P̂ O

结局的影响!从而选择最佳检测结果作为判断标准!对单纯输

卵管因素不孕夫妇实施辅助生殖治疗时采用何种辅助助孕方

法提供临床指导"

B

!

资料与方法

B"B

!

一般资料
!

选取
'#!(b'#!$

年在该院生殖中心拟行

P̂ -*V-

治疗的夫妇!共
'1,

对"所有对象均满足以下条件#

女方各基础指标正常!因单纯双侧输卵管堵塞性因素不孕*年

龄
'2

!

(2

岁!平均为$

2#"#+c("(,

%岁*不孕年限大于或等于

!

年*获取卵数大于或等于
(

枚*无卵巢手术史*无遗传家族病

史*均为标准长方案刺激周期取卵"男方年龄
'(

!

()

岁!平均

为$

2'"(2c2"1$

%岁*无外伤*无遗传性疾病家族史及无功能障

)'$(

重庆医学
'#!+

年
!!

月第
()

卷第
2'

期

"

基金项目%西南医科大学科研基金$

'#!2#($1

%*西南医科大学附属医院科研基金$

!!!1#

%"

!

作者简介%陈绍威$

!1,!b

%!助理研究员!硕

士!主要从事辅助生殖方面的研究"



碍病史*体检未发现有明显睾丸'附睾及输精管异常*禁欲
2

!

+F

!于配偶取卵当日进行手淫法采集新鲜精液!精液常规检测

基本正常"双方染色体检查均未见异常!患者均签署知情同

意书"

B"C

!

方法

B"C"B

!

精液采集
!

标本均在禁欲
2

!

+F

后于女方取卵手术

当天!手淫法取全部精液于无菌容器中!注明标本编号及患者

姓名!记录禁欲天数和取精时刻!置于
2+d

恒温箱内液化!并

记录液化时间"

B"C"C

!

精液常规分析
!

待精液完全液化后!混匀精液!记录液

化时间'精液量'颜色等"每份标本随机采样至少
'##

个精子

以上!采用计算机辅助精液图像分析系统进行分析"取
$

"

W

精液滴加于精子标准计数板!进行精液常规和运动参数分析!

常规方法制备精子形态涂片!采用
M<EE*eC<N

方法进行染色!参

照第
$

版,世界卫生组织人类精液检查与处理实验室手册-精

子形态分析标准进行形态学评判!记录统计#精子正常形态率'

精子总活力'密度'前向运动'非前向运动及
P

H

Z

等参数"

B"C"D

!

精子优选处理
!

采用密度梯度离心法分离精子!将充

分液化混匀的精子加入已预热的
1#3;

I

@9&

H

96F

$

<̂A9D?<E@

!瑞

典%进行梯度离心!吸取沉淀!转移到含有
!"$&W

的
Z*P̂ O

中!离心!弃掉上清液*然后再加入
!"$&W

的
Z*P̂ O

!进行离

心!弃掉上清液!将精子沉淀转移至含有
#"$&W

的
Z*P̂ O

的

离心管底部!置于
)3UB

'

'

$3B

'

'

1$3

湿度'温度为
2+d

的

培养箱培养
2#&<7

!吸取上清液进行体外受精"取受精后剩下

的上清液再次进行精液常规分析!记录统计#精子正常形态率'

精子总活力'密度'前向运动'非前向运动及
P

H

Z

等参数"

B"C"E

!

超促排卵
!

均采用该中心的常规标准长方案进行超促

排卵!前次月经周期第
'!

天!开始使用促性腺激素释放激素

$

Z7/G*6

%!月经第
2

天肌内注射果纳芬$

ZD76?*O

!

Z7

%!当有
2

个以上卵泡直径大于或等于
!,&&

!血黄体生成素$

WG

%

#

$

.

+

W

!黄体酮$

0

%

#

!)7&D?

+

W

时停止使用促性腺激素
Z7

!给

予人绒毛膜促性腺激素$

5UZ

!

;@9D7D

!瑞士%!

2)5

后阴道
=

超

引导取卵"

B"C"F

!

体外受精与胚胎培养
!

精子获能
2#&<7

!取卵后将卵

子放在
Z*P̂ O

-S

0W.;

培养液中成熟
'5

后进行体外授精!置

于水套式三气培养箱$

2+d

'

)3UB

'

'

$3B

'

'

1$3

湿度%中培

养!体外受精后
$5

拆蛋观察第二极体出现情况并判定受精状

态"根据
Z69F@7

评分系统对
F#

'

F!

'

F'

'

F2

时间段分别记录
'

极体$

0Q

%'

'

原核$

0]

%或多
0]

受精率'卵裂率'优质胚胎率

等"本研究
'0]

受精率
`'0]

受精数+获卵总数
f!##3

*多

0]

受精率
`

多
0]

受精率+获卵总数
f!##3

*卵裂率
`

受精

卵裂胚胎数+受精数
f!##3

*优质胚胎率
2̀

!

(

级+受精数
f

!##3

"

B"D

!

统计学处理
!

采用
VY@%?'##+

和
;0;;!+"#

软件对数据

进行统计分析!计量资料采用
HcC

表示!处理前后精子各参数

的比较采用配对
:

检验!对精子处理前后情况与受精结局采用

;

I

@69&67

秩相关系数进行分析!以
!

#

#"#$

为差异有统计学

意义"

C

!

结
!!

果

C"B

!

处理前'后精子总活力'正常形态'总密度等相关性
!

处

理后精子总活力高于处理前!且处理前后呈正相关$

"`#"'1

!

!

#

#"#!

%*处理后精子正常形态率高于处理前!且处理前后呈

正相关$

"̀ #"'$

!

!

#

#"#$

%*处理后精子密度低于处理前!且

处理前后呈正相关$

"̀ #"')

!

!

#

#"#$

%!见表
!

"

表
!

!!

'1,

例患者精液处理的临床资料&

HcC

'

组别 总活力$

3

% 正常形态率$

3

% 总密度$

!#

)

+

&W

%

处理前
(2"#2c!)"'! '",2c'"#2 !2+"#'c,,")+

处理后
,+")!c1")! $"('c!"1( $+"')c(#"(2

" #"'1 #"'$ #"')

!

#

#"#$

#

#"#$

#

#"#$

C"C

!

P̂ O

结局
!

共获卵
($!,

枚!进行体外受精后平均
'0]

受精率'多
0]

受精率'卵裂率'优质胚胎率分别为$

),"#,c

!)"'2

%'$

!(")'c!#"'$

%'$

,$"+$c!(",1

%'$

)#"(2c

''",+

%

3

"

C"D

!

处理前'后精子总活力'正常形态'总密度与
P̂ O

结局相

关分析
!

处理前精子正常形态率与
P̂ O

结局
(

项$平均
'0]

受精率'多
0]

受精率'卵裂率'优质胚胎率%无相关性$

!

$

#"#$

%!处理后精子正常形态率与受精率呈正相关$

"`#"(,+

!

!

#

#"#!

%!与卵裂率正相关$

"̀ #"'$#

!

!

#

#"#$

%*处理后精子

总活力与受精率呈正相关$

"`#"'(1

!

!

#

#"#$

%!与卵裂率呈

正相关$

"̀ #"'+'

!

!

#

#"#$

%*处理前精子密度与
P̂ O

结局
(

项相关不显著!处理后精子密度与
'0]

受精率呈正相关$

"`

#")#1

!

!

#

#"#!

%!与多
0]

受精率呈正相关$

"`#"'(2

!

!

#

#"#$

%!见表
'

"

表
'

!!

精液处理前后对
P̂ O

结局相关性分析&

"

(

!

'

项目
处理前精液

正常形态 总活力 密度

处理后精液

正常形态 总活力 密度

受精率
#"#2'

!

#"1+! #"#$2

!

#"$2$ #"#'!

!

#",)1 #"(,+

!

#"##) #"'(1

!

#"#2' #"!22

!

#"!!(

'0]

受精率
b#"!,#

!

#"!2# b#"#2+

!

#"+)! b#"!2$

!

#"!!2 #"##1

!

#"1(' #"#2)

!

#")$' #")#1

!

#"###

多
0]

受精率
#"!'#

!

#"!#, #"!('

!

#"#,1 b#"#'1

!

#"1+$ #"#$2

!

#"(+1 #"!)+

!

#"'$$ #"'(2

!

#"#2(

卵裂率
b#"!)1

!

#"!(+ #"!!1

!

#"'(, #"#2,

!

#"+(# #"'$#

!

#"#2, #"'+'

!

#"#!) b#"#)1

!

#"+21

优质胚胎率
b#"#$'

!

#",($ #")++

!

#"#+' #"(+'

!

#"!!) #"'!(

!

#"!2! #"!'!

!

#"#1, #"#1,

!

#"(,2

D

!

讨
!!

论

临床选择受精方式依据诊断当日所获精液常规分析结果

决定受精方式!而非依据取卵当日处理后的精液"有研究证实

精液经过处理后!各项精液参数百分比都优于处理前的参数!

能显著提高精子的质量(

$*+

)

"另外!常规精液检测只包括#精液

量'精子密度'精子活率'酸碱度'颜色等!其对精子功能的检测

有限"众多研究表明!精子形态'

M]:

完整性'顶体酶活性等

精子功能对
P̂ O

受精率'卵裂率'临床妊娠率'流产率等有

关(

,*!#

)

"但以上研究用的是处理前的精液!存在较多的死精子

及杂质!且检测方法不统一!得出的结果有差异!无法正确地反

映精子的功能"在实施
:/-

的过程中!真正用来进行体外授

精的是经过优化处理后的精子!而非处理前的精子"因此处理

+'$(
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前的精液参数不能准确反映体外受精结局"为了更好控制试

验条件!本研究选择了因单纯性输卵管堵塞造成的不孕!并取

卵
(

枚以上!尽可能减少女方不孕因素影响"鉴于此!本研究

对精液处理前'后精子参数与
P̂ O

结局的相关性进行比较!探

讨可靠的临床指导标准"

本研究结果显示!处理前精子正常形态率与
P̂ O

各项结

局相关性不显著!但处理后精子正常形态率与受精率和卵裂率

呈正相关"有研究显示正常形态率与受精率有相关性(

!!*!'

)

!

而也有相关研究显示精子正常形态百分率与其受精率无直接

相关性!对预测
P̂ O

结局的价值有限(

!2*!(

)

!因此精子正常形态

率在预测受精率方面一直存在很多争议"也许造成争议可能

是由于形态标准'染色方法'研究对象等不同导致"但是经查

证!以上研究中所用数据均是处理前的数据!而在优化处理过

程改变了精子的各项参数!导致处理前'后精液基本参数差异

显著"因此使用处理前数据对
P̂ O

结局分析将存在极大波动

性!从而出现了精子正常形态率能否预测受精率的争议"精子

的受精能力首先取决于与透明带上糖基结合的能力!当精子的

形态发生改变时!将影响到精子表面的结构!从而影响精子固

着透明带的能力!因此降低了受精率(

!$

)

"另外!精子正常形态

与功能密切相关!头部畸形的精子运动速度减慢!头部顶体异

常可能缺乏细胞表达蛋白!不具备与透明带结合的能力!使精

子失去受精功能"本研究发现处理前精子正常形态率与受精

率相关性不显著!而处理后正常形态率与受精率呈正相关!提

示处理后的精子正常形态率更能预测
P̂ O

的受精率"同时精

子正常形态率与卵裂率显著正相关!而精子的形态不能反映其

染色体是否异常!虽然能正常受精卵裂!但是不能影响卵裂后期

胚胎发育"有研究得出同样结论精子形态正常率对卵裂率有显

著影响!对胚胎发育及胚胎形态无明显相关(

!)

)

"说明处理后精

子正常形态率对受精率和卵裂率具有一定的预测作用"

本研究还发现!处理前精子活力与各项
P̂ O

结局相关性

不显著!处理后精子活力对受精率及卵裂率呈正相关"而影响

精子活力的因素很多!如顶体形态'精子形态'精液中微量元素

的水平'抗精子抗体等!在处理过程中!将畸形'异常'死亡的精

子除去后!剩下活力较强的精子进行体外授精(

!+

)

"本研究结

果显示处理前后精子活力差异显著!有报道称精子的活力与精

子核成熟'核形态都有相关性!因为形态正常有活力的精子通

常都具有较为成熟的精子核!能正常完成卵裂(

!,

)

"另外

;<J67696

L

676

等(

!1

)研究也发现精子活力与
M]:

完整性有关!

细胞核正常意味着在一定程度上保证受精后具有良好后期发

育"

WC%D

等(

(

)研究发现精液处理前精子活力与
P.P

不相关!

而精液处理后精子活力与
P.P

相关性显著"对纳入本研究的

夫妇进行调查结果显示未见畸形胎儿出生!根据本研究处理后

精子活力对受精率及卵裂率具有显著相关性的结果!意味着处

理后精子活力对受精率及卵裂率具有预测作用"

本研究结果显示精液处理前精液密度对
P̂ O

结局相关性

不显著!而处理后精液密度对
'0]

率具有相关性!对多
0]

也

具有相关性"处理前后的密度差异显著!正常的精子密度能够

保证精卵结合'顶体发生等受精过程"而处理前的精液含有一

部分死亡或者畸形的精子!因此处理前的精子密度对
P̂ O

结

局相关性不大"有研究表明无论是体内还是体外!随着精子密

度的升高!多
0]

受精率也会随之提高(

!1

)

"

06?D&D

等(

'#

)报道

了!山羊的多
0]

受精率与体外受精时不同精子密度相关"本

研究结果显示处理后精子密度对多精受精率有相关性!说明精

子密度在一定程度上会影响精卵异常结合"精子数量的增多

会延迟卵母细胞皮质颗粒的释放!导致高频的多精受精"处理

后的精液密度与
'0]

率和多
0]

率显著相关!进一步提示研

究者依据处理后的精液密度加入合适的精液量"

综上所述!精液处理前各项参数对
P̂ O

结局无相关性!而

处理后精子的各项参数与
P̂ O

结局有相关性!即精液处理后

的正常形态率和精子活力对
P̂ O

受精率和卵裂率更具有评估

价值!对选择合适的受精方式具有更重要指导意义!并依据处

理后的精液密度加入合适的精液量!提高正常受精率"因此本

课题组将会继续研究优化处理后精液各项参数与
P̂ O

结局的

关系!深入探究优化处理后精液参数对
P̂ O

结局的影响!为临

床提供更真实可靠的指导意义"
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高!提示房颤组心房肌成纤维细胞增殖活跃!胶原蛋白合成与

分泌增加"心房组织纤维化过程既是心房损伤修复过程!也是

心房组织适应新的生理病理状态的调节过程!这一过程涉及心

房成纤维细胞和肌成纤维细胞肥大增生!合成分泌纤维网状胶

原增加"国外大量研究也表明!心房组织纤维化是心房结构重

构的重要机制(

)*,

)

!本研究结果与国外报道一致"

既往国内外研究发现!

-ZO*

#

!

细胞内信号转导与心房组

织纤维化重构密切相关(

1*!!

)

"

-ZO*

#

!

能诱导人心房成纤维细

胞
$

型胶原表达增加!动物实验发现!

-ZO*

#

!

高表达导致小鼠

心房间质纤维化加重"细胞实验发现!

-ZO*

#

!

诱导心房成纤

维细胞
$

型胶原表达增加!同时使
0*;&6F'

'

;&6F(&/]:

和

蛋白水平表达增加"本研究发现!

-ZO*

#

!

无论在蛋白质翻译

和基因转录水平的表达在
/GM*

I

:O

组明显增加!在
/GM*

%:O

组更为显著"

本研究提示!风心病房颤发生机制与心房组织纤维化重构

密切相关!

$

型+
%

型胶原网络重构在这一过程中发挥重要作

用"综合国内外研究发现!

-ZO*

#

!

过度表达可能是心房组织

纤维化网络重构的分子机制之一!但
-ZO*

#

!

通过何种信号转

导途径或如何介导心房间质纤维化的具体分子机制有待进一

步基础与临床研究"
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