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Streszczenie: Problem nieptodnosci przez wiele lat byt traktowany jednostronnie, a sama diagno-
styka dotyczyta gtdwnie kobiet. Weryfikacja pogladu o udziale czynnika meskiego w nieptodnosci
pary nadeszta wraz z pojawieniem sie pierwszych rekomendacji i norm badania jako$ci nasienia
opracowanych przez Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO). Z najnowszych badan wynika, ze na-
wet u 18-20% par w Polsce stwierdza sie problem z poczeciem dziecka trwajacy dtuzej niz 12 mie-
siecy, co spetnia kryterium definicji nieptodnosci. Szacuje sie, ze czynnik meski jest odpowiedzial-
ny nawet za 40-60% wszystkich diagnozowanych przypadkdéw nieptodnosci. Obecnie na rynku me-
dycznym obserwuje sie dynamiczny rozwdj technik wspomagania rozrodu oraz narzedzi pozwala-
jacych na rozpoznanie przyczyn nieptodnosci. Rowniez sektor farmaceutyczny wychodzi naprzeciw
pacjenta z szeroka gama testow ptodnosci, ktore niejednokrotnie stajq sie pierwszym etapem dia-
gnostyki. Wérdd domowych testdw diagnostycznych szczegdine miejsce zajmujq testy do badania
ruchliwosci plemnikéw. Badania naukowe wskazujg, ze ruchliwo$¢ plemnikdw (ruch progresywny)
jest najlepszym pojedynczym wyznacznikiem meskiego potencjatu rozrodczego.

Keywords: home diagnostic tests, infertility, semen analysis, infertility diagnosis, sperm quality, sperm motility.
Abstract: The problem of infertility has been treated unilaterally for many years, and the diagno-
sis mainly concerned about women. Verification of the view of male participation in couples infertili-
ty came with the appearance of the first recommendations and standards of semen quality testing de-
veloped by the World Health Organization (WHO). The latest research shows that even in 18-20% of
couples in Poland has a problem with the conception of a child which lasts longer than 12 months. It
is estimated that men are responsible for even 40-60% of all diagnosed cases of infertility. Curren-
tly, there is a dynamic development of reproductive technology and tools for diagnosing the causes of
infertility. The pharmaceutical industry also faces a wide range of fertility tests, which are often the
first stage of diagnostics. The sperm motility test is distinguished in the group of home fertility tests.
Scientific studies show that sperm motility is the best single indicator of male reproductive potential.
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I Diagnostyka

Wprowadzenie

Nieptodnos¢ stwierdzana u osob w wieku
prokreacyjnym to stale rosnacy problem.
Wynikiem takiego zjawiska jest coraz wiek-
sze zainteresowanie nowymi mozliwoscia-
mi diagnozowania i leczenia nieptodnosci.
Obecnie na rynku medycznym obserwuje
sie dynamiczny rozwdj technik wspomaga-
nia rozrodu oraz narzedzi pozwalajacych na
rozpoznanie przyczyn nieptodnosci. Row-
niez sektor farmaceutyczny wychodzi na-
przeciw pacjenta z szerokg gamg produk-
téw wspomagajacych ptodnosc¢ oraz testow,
ktére niejednokrotnie stajg sie pierwszym
etapem diagnostyki.

Jeszcze do niedawna wsrod spoteczen-
stwa wystepowato powszechne przekona-
nie, ze za problem nieptodnosci w gtéwnej
mierze odpowiedzialne sg kobiety. Weryfi-
kacja tego pogladu i kompleksowe podej-
$cie do zagadnienia nieptodnosci pary na-
deszto wraz z pojawieniem sie pierwszych
rekomendacji i norm badania jakosci nasie-
nia opracowanych przez Swiatowq Organi-
zacje Zdrowia (WHO).

Protokdt diagnostyczny nieptodnosci po-
winien obejmowac oboje partneréw, ponie-
waz przebieg zaptodnienia w jednakowym
stopniu zalezy od jakosci komorki jajowej,
jak i jakosci plemnikdw w meskim nasieniu.
Ze wzgledu na duzo bardziej skomplikowang
procedure oceny kobiecej ptodnosci (m.in.
czynniki hormonalne, zaburzenia owulacji,
infekcje, czynniki immunologiczne, wady
budowy anatomicznej uktadu rozrodczego)
duzo bardziej efektywnym podejsciem jest
wykonanie u partnera w pierwszej kolejnosci
badania nasienia. Gdy nieptodnos¢ determi-
nuje czynnik meski, wykonanie badania na-
sienia skraca proces diagnostyczny, minima-
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lizuje koszty oraz stres zwigzany z wykony-
waniem kolejnych badan u kobiet.

Badanie nasienia w formie najbardziej
powszechnej i rekomendowanej przez wio-
dace towarzystwa naukowe oraz lekarzy
jest oparte na subiektywnej analizie nasie-
nia metodq mikroskopowa. W zwigzku z ko-
nieczno$cig analizy nasienia najpdzniej po
godzinie od ejakulacji, czesto pacjenci mu-
szg pobrac nasienie w laboratorium. Jest to
dla wiekszoéci mezczyzn czynnoscig stre-
sujaca, powodujacq dyskomfort i niejedno-
krotnie bedaca przyczyng rezygnacji z ba-
dania. Alternatywg dla badan laboratoryj-
nych sg testy nasienia do uzytku domo-
wego, ktdre powinny stanowi¢ wiarygodne
zrédto informacji o meskiej ptodnosci. Na-
lezy podkresli¢ szczegdlnie, ze badanie na-
sienia jest bardzo istotnym elementem dia-
gnostyki nieptodnosci meskiej - pierwszym
i czesto jedynym badaniem wykonywanym
u pacjentow, ktorzy nastepnie sg leczeni
z powodu nieptodnoéci [1,2].

Epidemiologia nieptodnosci

Z najnowszych badan wynika, ze w Pol-
sce nawet u 18-20% par (ok. 1 min par)
stwierdza sie problem z poczeciem dziecka.
Jedna na pie¢ par ma trudnosci w pocze-
ciu pierwszego dziecka, natomiast jedna na
szes$¢ par ma trudnosci w poczeciu kolejne-
go dziecka.

Szacuje sie, ze tzw. czynnik meski nie-
ptodnosci partnerskiej jest odpowiedzialny
za 40-60% wszystkich wykrywanych przy-
padkdéw nieptodnosci [3,4].

Definicja nieptodnosci wedtug WHO to:
niemozno$¢ uzyskania spontanicznej ciazy
w ciggu jednego roku przez seksualnie ak-
tywng, niestosujgacq antykoncepcji pare.
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Po okresie 12 miesiecy nieskutecznych
prob uzyskania cigzy, nalezy rozpocza¢ dia-
gnostyke. Nieptodno$¢ jest zazwyczaj zja-
wiskiem odwracalnym, w przeciwienstwie
do bezptodnosci. Wyrdznia sie 2 typy nie-
ptodnosci:

e pierwotng (w przypadku niemoznosci
uzyskania cigzy);
e wtérng (jezeli dochodzi do cigzy, ktora

konczy sie poronieniem) [5].

Ograniczenie meskiego

potencjatu rozrodczego

na przestrzeni ostatnich lat

Na przestrzeni niespetna 30 lat w meskiej
czesci populacji zaszty niepokojace zmia-
ny, ktére skutkujg ogoélnym spadkiem ptod-
nosci oraz pogorszeniem jakosci nasienia.
Potwierdzeniem tego zjawiska jest fakt,
ze WHO obnizyto uznawang za prawidto-
wa wartos$¢ koncentracji nasienia az o 75%
- z 60 min plemnikéw w 1 ml ejakulatu
w 1980 r.,, do 15 min/ml w 2010 r. Raport
WHO jako gtéwnga przyczyne meskiej nie-
ptodnosci wskazuje czynniki Srodowiskowe
oraz zmiane stylu zycia [6].

Prawidtowa fizjologia meskiej ptodnosci
jest procesem skoordynowanym przez wza-
jemnie powigzane procesy, ktére zacho-
dza nie tylko na poziomie gonad. Prawidto-
wy przebieg okresu dojrzewania piciowego
oraz produkcja plemnikéw na drodze sper-
matogenezy zalezy w gtéwnej mierze od
wtasciwej hormonalnej stymulacji jader. In-
nymi istotnymi procesami majacymi wptyw
na meska ptodnos¢ sa: wyksztatcenie dro-
gi transportu gamet (gdzie rowniez dojrze-
waja plemniki), wiasciwa funkcja gruczotow
dodatkowych (ktérych wydzieliny wchodzg
w sktad nasienia) oraz drég wyprowadzaja-
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cych nasienie (funkcja erekcyjna i zdolnos¢
ejakulacji) [7].

Do przyczyn meskiej nieptodnosci naleza:
e wrodzone lub nabyte zaburzenia uktadu

moczowo-ptciowego (zaburzenia erek-

cji, ejakulacji, niedroznos¢ drég wypro-
wadzajacych nasienie);

e nowotwory;

e Zzia dieta, uzywki;

e zakazenia uktadu moczowo-ptciowego;

e podwyzszenie temperatury moszny (np.
jako wynik zylakéw powrdzka nasiennego);

e zaburzenia hormonalne czy wady gene-
tyczne;

e czynniki immunologiczne (np. przeciw-

ciata przeciwplemnikowe) [8,9].

Z raportu ,Ptodny Polak” (przeprowa-
dzonego w 2015 r.) wynika, ze 93% mez-
czyzn w wieku prokreacyjnym nigdy nie wy-
konywato badania nasienia [10].

Diagnostyka meskiej nieptodnosci
- badanie nasienia

Podstawowe badanie nasienia jest pierwszym
badaniem laboratoryjnym u mezczyzny z nie-
ptodnej pary. Laboratoryjna analiza nasie-
nia zostata wystandaryzowana - istnieje po-
wszechny konsensus, ze obecnie seminologia
powinna by¢ przeprowadzana zgodnie z reko-
mendacjami WHO. Ocenie podlega szereg pa-
rametrow nasienia, m.in.: pH, lepko$¢, czas
uptynnienia oraz liczba, ruchliwos¢, zywotnoscé
i morfologia (budowa) plemnikéw [11].

Ilo$¢ prawidtowo poruszajacych sie plem-
nikdw (majacych ruch progresywny) jest
najwazniejszym pojedynczym czynnikiem
$wiadczacym o meskiej ptodnosci [12,13].

Obecnie podstawowe badanie nasienia
w laboratorium (seminogram), wykonuje
sie dwiema metodami:
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o Metoda mikroskopowa - badanie
mozna podzieli¢ na dwa etapy: oce-
ne makroskopowaq ejakulatu oraz ocene
mikroskopowg_preparatu nasienia. Rze-
telno$¢ wyniku zalezy w gtéwnej mierze
od subiektywnej oceny oraz doswiad-
czenia diagnosty wykonujacego bada-
nie. Najwazniejszy pojedynczy para-
metr, czyli ocena ruchliwosci plemni-
koéw przy zastosowaniu konwencjonal-
nej metody z uzyciem mikroskopu, jest
niestety mato precyzyjna.

e Metoda komputerowa CASA (Com-
puter-Assisted Semen Analysis) - ba-
danie spermy, w ktorym obraz mikro-
skopowy jest dodatkowo przetwarza-
ny i analizowany komputerowo. Pozwala
to na uzyskanie informacji dotyczacych
najwazniejszych parametréw nasienia,
w tym klasyfikacji ruchliwosci plemni-
kow na ruch progresywny, niepostepo-
wy oraz cyrkulacyjny. Metoda badania
CASA zapewnia obiektywnos$¢ wynikow,
eliminuje btedy diagnostyczne i umoz-
liwia porownywanie wynikéw wykona-
nych w réznych laboratoriach.

Testy ptodnosci do uzytku domowego
- coraz czestszy wybor pacjentow
Wraz z rozwojem szybkich metod diagno-
stycznych oraz powstaniem szerokiej gamy
testow do uzytku domowego opracowano
rowniez domowe testy do badania ptodnosci.
Celem wprowadzenia takich produktéow mia-
to by¢ zwiekszenie liczby badan i szybsza dia-
gnostyka meskiej nieptodnosci. Coraz wiecej
mezczyzn w pierwszej kolejnosci decyduje sie
na wykonanie badania nasienia testem ptod-
nosci dostepnym w aptece. Na taka tenden-
cje ma wptyw kilka zasadniczych czynnikow:
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e Wstyd przed wizytg w laboratorium
i rozmowg z personelem - wielu mez-
czyzn krepuje kontakt z personelem la-
boratorium, ktdrym w przewazajacej
czesci sq kobiety. Juz samo dostarcze-
nie materiatu do laboratorium wigze sie
z duzym stresem i czesto skutkuje odto-
zeniem lub rezygnacja z wizyty.

e Dojazd do osrodka diagnostycznego - nie
w kazdym laboratorium wykonuje sie ba-
danie nasienia. Najczesciej trzeba sie na
nie umowi¢ i w wyznaczonym terminie
dostarczy¢ probke. Dla wielu pacjentéw
wigze sie to z dotarciem do odlegtego la-
boratorium.

e Limitowany czas na transport probki
- wedtug zalecen probke nasienia nale-
zy dostarczy¢ najpdzniej 30 min po po-
braniu, pamietajac przy tym, ze jest to
materiat wrazliwy na zmiany temperatu-
ry. Czas jest niezwykle wazny, poniewaz
analiza parametrow przyzyciowych, ta-
kich jak ruchliwos¢ czy zywotnos¢ plem-
nikow, powinna by¢ wykonana tuz po
uptynnieniu probki, czyli maksymalnie
do 1 godz. od ejakulacji.

e Krepujace oddanie nasienia w punkcie
pobraf - jezeli nie ma mozliwosci do-
starczenia probki w czasie 30 min, ko-
nieczne staje sie pobranie nasienia w la-
boratorium. Pomimo zapewnienia pa-
cjentowi odpowiednich warunkéw, dla
wiekszosci z nich jest to mato komfor-
towe; czasem skrepowanie wrecz unie-
mozliwia pozyskanie probki nasienia.

Wielu mezczyzn niestety bazuje na bted-
nym przekonaniu, ze sprawnos¢ seksualna
jest rownoznaczna z ptodnoscig. Uwazaja,
ze problem ich nie dotyczy, a na wykonanie
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testu naciska partnerka. Odmawiajg wizyty
w laboratorium, co powoduje przedtuzajacg
sie diagnostyke oraz czesto narazanie part-
nerki na zbedne badania i stres.

Domowe testy nasienia - réznice

i charakterystyka pomiarowa
Wiekszos$¢ z dostepnych domowych testow
ptodnosci dla mezczyzn dokonuje pomiaru
tylko jednego parametru nasienia: catkowi-
tej liczby plemnikéw. Od niedawna dostepne
jest rowniez urzadzenia testowe o zaawan-
sowanej metodzie pomiarowej,
ilos¢ plemnikéw o ruchu progresywnym. In-
nowacyjne rozwigzanie powoduje, ze wynik

mierzace

testu pozwala na uzyskanie wiarygodnosci
na poziomie badania laboratoryjnego.

1. Catkowita ilo$¢ plemnikéw w nasieniu
Testy te mimo duzego rozpowszechnienia
majgq bardzo ograniczong wartos¢ diagno-
styczng, co wynika bezposrednio z oznacza-
nego parametru. Zgodnie z wytycznymi WHO
oraz przeprowadzonymi badaniami, oznacza-
nie catkowitej ilosci plemnikéw jako pojedyn-
czego parametru nasienia ma znikomag war-
tos¢ prognostyczng dotyczacq meskiej ptod-
nosci [14,15]. Co za tym idzie, oznaczenie
catkowitej ilos¢ plemnikéw moze generowac
blad, poniewaz jest najczesciej sumarycznym
wynikiem zliczenia w nasieniu réwniez plemni-
kow niezdolnych do zaptodnienia, czyli: plem-
nikéw martwych, plemnikéw nieruchliwych lub
o nieprawidtowym ruchu, plemnikéw o niepra-
widtowej morfologii (budowie) oraz innych ko-
marek okragtych (np. leukocytéw).
Wiarygodnos¢ oceny meskiej ptodnosci
w przypadku takich testow pozostaje moc-
no ograniczona. Istnieje w tym przypad-
ku mozliwos¢ zafatszowania wyniku, ktory
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moze miesci¢ sie w zakresie referencyjnym
dla norm nasienia - jednak jako$¢ nasienia
(ilos¢ plemnikéw zdolnych do zaptodnienia)
moze byc¢ niewystarczajaca.

2. Liczba plemnikéw o ruchu
progresywnym (postepowym)

Badanie naukowe wskazuja, ze ilo$¢ ruchli-
wych plemnikdw (ruch progresywny) jest
najlepszym pojedynczym  wyznacznikiem
meskiej ptodnosci [5,12,13,14]. To parametr,
ktéry w podstawowym badaniu nasienia (se-
minogram) jest oznaczany jako szczegdlnie
istotny. Dodatkowo wykazano wzajemna ko-
relacje miedzy prawidtowg budowg plemnika
a jego prawidtowg ruchliwoscia.

Do tej pory oznaczanie tego parame-
tru wykonywaty jedynie laboratoria dia-
gnostyczne oraz kliniki leczenia nieptodno-
$ci. Dtugoletnie badania specjalistéw i le-
karzy doprowadzity do powstania testu po-
int of care, umozliwiajacego zliczanie ruchli-
wych plemnikéw (ang. motile sperm cells).
Wiarygodnos¢ wyniku ustalona na pod-
stawie badan klinicznych wynosi 100%
w odniesieniu do badania laboratoryj-
nego metoda CASA. Testy tego typu jako
jedyne sg dopuszczone do uzywania przez
laboratoria oraz kliniki leczenia nieptodnosci.

Zasada dziatania testu polega na nanie-
sieniu uptynnionego nasienia (okoto 30 min
po pobraniu) do dotka prébkowego, z ktdre-
go przez system membran przedostajg sie
jedynie zdolne do zaptodnienia plemniki.
Pozwala to na wyodrebnienie frakcji plemni-
kéw o prawidtowej ruchliwosci - bez zlicza-
nia komdrek o nieprawidtowej morfologii,
martwych oraz o nieprawidtowym ruchu.

W komorze pomiarowej plemniki sg bar-
wione barwnikiem przezyciowym, co po-
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Rycina 1. Wynik testu pdtilosciowego

zwala na uzyskanie wyniku kolorymetrycz-
nego (ryc. 1). Trzy poziomy intensywno-
$ci odpowiadajg kolejno stezeniom ruchli-
wych plemnikéw: ponizej 5 min/ml, od 5
min/ml do 20 min/ml, powyzej 20 min/ml.
Zgodnie z rekomendacjami WHO ilo$¢ ru-
chliwych plemnikéw w nasieniu nie powinna
by¢ mniejsza niz 5 min/ml.

Korzysci z samokontroli nasienia
testem do uzytku domowego
Z catej gamy testow nasienia pacjent po-
winien wybra¢ $wiadomie produkt, ktory
spetnia wszystkie wymogi stawiane przez
nowoczesng medycyne rozrodu i pozwala
na uzyskanie wiarygodnego wyniku - po-
rownywalnego z badaniem laboratoryj-
nym. Oczywistg zaletg testow domowych
jest umozliwienie badania nasienia w sy-
tuacji, gdy mezczyzna obawia sie wykona-
nia seminogramu w laboratorium. Pozwala
to na unikniecie stresu zwigzanego z pobra-
niem materiatu w punkcie pobran oraz wi-
zytq w laboratorium. Do korzysci wynikaja-
cych ze stosowania testéw do uzytku domo-
wego nalezg:

e Pewnos$¢ przed rozpoczeciem staran
0 dziecko - ocena stosunku ruchliwych
plemnikéw o prawidtowej morfologii do
tych niewykazujacych pozadanego ru-
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chu i martwych jest najlepszym czyn-
nikiem predykcyjnym, okreslajagcym
mozliwos$¢ uzyskania naturalnej cigzy.

e Woczesne wykrycie niezdolnosci prokre-
acyjnej po stronie mezczyzny - umozli-
wia dalszg ukierunkowang diagnostyke,
rozpoznanie podtoza nieptodnosci oraz
podjecie skutecznej terapii.

e Optymalizacja czasu i kosztéw diagno-
styki - potwierdzenie udziatu czynnika
meskiego w nieptodnosci pary pozwala
czasem unikna¢ kosztownej i duzo trud-
niejszej diagnostyki partnerki.

e tatwa dostepnos¢ - testy nasienia do-
stepne sg w aptekach, co sprawia, ze
pacjent moze wykona¢ badanie nawet
wtedy, gdy mieszka daleko od osrod-
kow diagnostycznych.

Podsumowanie

Skala nieptodnosci spowodowata w ostat-
nich latach znaczny rozwdj technik diagno-
stycznych oraz metod wspomagania roz-
rodu. Srodowiska medyczne z niepokojem
obserwujgq zmiany w potencjale reproduk-
cyjnym mezczyzn, ktdry systematycznie sie
obniza. Zostat zweryfikowany mylny poglad
sugerujacy, ze wiekszos$¢ przypadkdéw nie-
ptodnosci lezy po stronie kobiety. Dzi$ wia-
domo, ze tzw. czynnik meskiej nieptodno-
$ci partnerskiej jest odpowiedzialny za 40-
-60% wszystkich wykrywanych przypadkéw
nieptodnosci.

Jednym z gtdwnych probleméw w wy-
krywaniu meskiej nieptodnosci jest ogdina
nieche¢ mezczyzn do badania nasienia. Po-
nad 90% Polakdw w wieku reprodukcyjnym
nie wykonywato nigdy badania nasienia, co
wskazuje, ze mezczyzni majq, niskg Swiado-
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mosc roli badania nasienia w samokontro-
li zdrowia i ptodnosci. Mimo wielu kampanii
promujacych badanie ptodnosci, wiekszos¢
mezczyzn kojarzy badanie nasienia ze stre-
sujacym doswiadczeniem. Za gtdwne przy-
czyny unikania badania podaje sie skrepo-
wanie przed wizytg i pobraniem nasienia
w laboratorium oraz trudno$¢ w dostarcze-
niu probki nasienia do osrodka diagnostycz-
nego w czasie 30 min od pobrania.

W odpowiedzi na potrzeby pacjentow
powstaty testy diagnostyczne do uzytku do-
mowego, ktére rdznig sie typem parame-
trow oznaczanych w nasieniu. Najprost-
sze testy pozwalajg na jakosciowe lub pot-
iloSciowe badanie catkowitej liczby plemni-
kéw w nasieniu. Jest to wskaznik o znacz-
nie ograniczonej istotnosci diagnostycznej
i wedtug doniesien naukowych nie powinien
jako pojedynczy parametr stuzy¢ do oce-
ny meskiego potencjatu rozrodczego. Do-
stepne sg réwniez testy do oznaczania ilosci
plemnikéw o ruchu progresywnym, co we-
dtug WHO stanowi wystarczajacy parametr
do oceny meskiej ptodnosci. Plemniki o ru-
chu postepowym sg jedynymi komorkami
zdolnymi do poruszania sie w drogach rod-
nych kobiety i zaptodnienia.

Zaletami wprowadzenia testow nasienia
do asortymentu aptek jest zwiekszenie do-

lekwpolsce.pl

stepnosci badania oraz komfort i dyskrecja

©o®

wykonania przez pacjenta.

Pi$miennictwo:

1. Rekomendacje dotyczace diagnostyki i leczenia nieptodnosci -
skrot. Ginekol Pol. 2012;83:149-154.

2. Jedrzejczak P, Talarczyk J, Taszarek-Hauke G, Berger A, Hauke
J, Pawelczyk L.Zewnetrzna ocena jakosci badania seminologicz-
nego w Polsce. Ginekol Pol. 2012;83:835-840.

3. Havrylyuk A, Chopyak V, Nakonechnyyj A, Kurpisz M. Nowe
aspekty nieptodnosci partnerskiej: czynnik meski. Postepy Hig
Med Dosw (online), 2015;69:1228-1238.

4. Greenhall E, Vessey M. The prevalence of subfertility: a review
of the current confusion and a report of two new studies. Fertil
Steril. 1990;54 (6):978-983.

5. WHO 2010. WHO laboratory manual for the examination and
processing of human semen. Fifth edition. Cambridge: Cambrid-
ge University Press.

6. New 2010 WHO Standards (5th Edition) for the Evaluation of
Human Semen.

7. Tkaczuk-Wiach J, Robak-Chotubek D, Jakiel G. Nieptodnosc¢
meska. Przeglad Menopauzalny2006;5.

8. Jungwirth A, Diemer T, Dohle G, Giwercman A, Kopa Z, Krausz
C, Tournaye H. Rekomendacje dotyczace postepowania w meskiej
nieptodnosci, Postep w Andrologii 2016;3 (2):17-54.

9. Bjorndahl L. What is normal semen quality? On the use and
abuse of reference limits for the

interpretation of semen analysis results. Hum Fertil (Camb)
2011;14;179-86.

10. Raport Ptodny Polak. Podsumowanie badan opinii polskich
mezczyzn nt. ptodnosci 2015.

11. Podstawowe badanie nasienia wg standardéw Swiatowej Or-
ganizacji Zdrowia z roku 2010. Rekomendacje Polskiego Towa-
rzystwa Andrologicznego i Krajowej Izby Diagnostéw Laborato-
ryjnych 2016.

12. Basu SC. 2nded. 2011. Male Reproductive Dysfunction. Jay-
peeBrothers Medical Publishers (P) Ltd 2011.

13. Tomlinson et al.: Sperm quality and its relationship to natu-
ral and assisted conception: British Fertility Society guidelines for
practice. Hum Fertil (Camb) 2013 Sep;16(3):175-93.

14. Mortimer D. Practical Laboratory Andrology. Oxford Uniwer-
sity Press 1994.

15. Cooper T, Noonan E, von Eckardstein S, Auger ], Baker
HW., Behre HM, et al. World Health Organization reference values
for human semen characteristics. 2010;16(3):231-45

Oddano do publikacji: 30.10.2017 Copyright® Medyk Sp. z 0.0.
Corresponding author:

mgr inz. Monika Byrska
monika.byrska@labhome.pl

PRENUMERATA

I*EXQWIP.OT'SCE}

IDEUG YN [POLND,

ZADZWON | ZAMOW 801 55 45 42




