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RESUMEN

Con el objeto de mejorar la capacidad espermdtica In Vitro en pa~--
cientes Oligo y/o Astenospérmicos con medio de cultivo HAM-F10, me-
jorando su concentracibédn/ml, el % de motilidad y el grado de motili
dad, se analizaron los resultados de 9 muestras de pacientes pre y-
post capacitacidn, en estudio del factor masculino como factor de -
esterilidad, en la clinica de esterilidad del Hospital Regional Lic
Adolfo Lbépez Mateos, I.S.S8.S.T.E., México D.F..Para valorar la moti
lidad se utilizaron los patrones de la 0.M.S. Se observd un aumento
global en la concentracidn espermidtica/ml, pero sin cambios estadis
ticamente significativos, asi como un incremento significativo en -
el % de motilidad y en el Grado de motilidad. Estos cambios hacen -
pensar en un probable incremento de la capacidad fecundante.
SUMMARY

The results of nine samples of patients in pre and post capacitati-
on in a study of the masculine factor as cause of sterility were a-
nalyzed with the purpose of increasing the In Vitro spermatic capa-
city in Oligo and/or astenospermatic patients with culture medium -
HAM-F10, improving their concentration/ml and the percentage and de
gree of motility. The study was carried out at the sterility clinic
in the Regional Hospital Lic. Adolfo Lépez Mateos, I.5.S.S5.T.E., of
Mexico City. World Health Organization(W.H.0.) standards were used-
to evaluate motility. An overall increase in the spermatic concen--
tration/ml, but without satistically significant changes, as well -~
as a significant increase in the percentage and degree of motility-
vere observed. These changes suggest a likely increase in fertili--

zing capacity.



INTRODUCCION

Se sabe que la esterilidad es un problema comiln que afecta a la po-
blacidén general entre 14-15%, y que al factor masculino le corres--
ponde cerca del 30-50% de los casos (18). La mayoria de los facto--
res etioldgicos de esterilidad en el vardn son organicos-estructura
les y sblo el 19% corresponde a factores idiopAticos, y es en estos
casos cuando se deben plantear la alternativa de la capacitacién es
permdtica(19).

Si bien es cierto que el espermatozoide adquiere su maduracidén al -
pasar por estructuras del aparato genital masculino principalmente-
del epididimo(19), también lo es, la necesidad de tener contacto --
con secreciones del tracto genital femenino para lograr su capacita
cién y reaccién acrosomal.

Dentro de los factores idiopdticos se encuentra gue la Oligoastenos
permia tiene una frecuencia aproximada del 10,43% y la Astenosper--
mia 6,95%(19). Se ha demostrado que no importa tanto la cantidad de
espermatozoides como factor de esterilidad, sino la calidad de las-
células germinales{mejoria de la morfologia y de la motilidad,3,18)
También se ha demostrado gue la prueba post-coito( espermatobiosco-
pia indirecta) no es adecuada para el estudio del factor masculino-
(19).

Hay inconvenientes importantes en el sentido de que la mayoria de -
los pardmetros que se estudian son de cardcter subjetivo y por ende
sujeto a un coeficiente de variacibdn.

Se ha demostrado que factores como la concentracién de Relaxina( 8,
13}, concentraciones altas de KC1(14) y la concentracidén de prosta-

glandinas(5) son importantes en la capacitacidn espermitica pero --
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desgraciadamente por problemas de no conseguirlos ficilmente en el-
comercio, no fueron utilizados en el presente trabajo. Pambién se -
ha demostrado que el Citrato de Clomifeno no interfiere en la capa-
citacibn espermidtica, aunque si hay aumento del nimero de espermato
zoides (20).

El objetivo del presente estudio es mejorar la concentracidn esper-
matica en Oligospérmicos y la motilidad en Astenospérmicos.

El presente estudio puede verse paraddjico en la actualidad, donde-~
se busca principalmente un efectivo método de control de la natali-
dad; pero la problematica de la esterilidad es una fuerte crisis e-
mocional y el médico es quien finalmente la detecta y se percata de
lo que el paciente siente, ignorar todas esas emociones y conflic--
tos no es una actitud apropiada (21).

La Oligo-Astenospérmia es un problema importante en las parejas es-~
tériles que consultan a esta institucidn, y esto fué el motivo que-
nos indujo a realizar el presente estudio, para lograr con ello que

la pareja logre un bienestar Bio-Psico-Social.



MATERIAL Y METODOS

Se realizd un estudio experimental, longitudinal, prospectivo y com
parativo, en el Servicio de Ginecologia y Obstetricia del Hospital-
Regional " Lic. Adolfo Ldpez Mateos " del Instituto de Seguridad y-
Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado (I.S.S.S.T.E.) Mé
xico, en la clinica de esterilidad.

Consistidé en la toma de 9 muestras de Semen de pacientes Oligo y/o-
Astenospérmicos, a las cuales se les realizd una espermatobioscopia
directa, antes y después de la capacitacidn espermdtica, en las que
se valord la concentracidn total de espermatozoides y la motilidad,
esta Gltima teniendo en cuenta los criterios de la Organizacién Mun
dial de la Salud (Cuadro I)(11), entre Marzo 1° de 1.989 a Octubre-
15 de 1.989.

La muestra para la capacitacidén fué obtenida por masturbacidn y re

cogida en frascos estériles( con 3 dias de abstinencia sexual), se-
deja la muestra al medio ambiente durante 30-40 min, hasta lograr -
la licuefaccidn, luego se le realiza la espermatobioscopia directa,
posteriormente se homogeniza la muestra, se toma una alicuota de -
lcc de la muestra y se agregan 2cc del medio nutriente (HAM-F10), -
se homogeniza la muestra manualmente, se centrifuga a 400 RPM, por-
espacio de 10 min. a temperatura ambiente, luego se descarta el so-
brenadante y se agrega 1 ml de medio HAM-F10, se centrifuga de nue-
Vo en iguales condiciones que anteriormente y al precipitado se a--
gregaron 0,5 ml del medio HAM-F10, se incuba la muestra por 45 minu

tos a temperatura de 37°C en una atmbsfera de 95% de O 2 Y al 5% de-
COZ'

Posteriormente se realiza la espermatobioscopia directa a los 30 --
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minutos. Cuando se ha agregado el HAM-F10 también se le ha agregado

una solucidén antibibtica, 0,5 ml, que contiene penicilina sédica --

cristalina a una concentracién de 10.000U/ml y estreptomicina a 75

mg/ml.

El estudio de motilidad fué valorado por examen microscépico de 10-

campos al azar, en un conteo de 100 espermatozoides, y se utilizd -

el método de fotografia de exposicién prolongada.

Los
l.-

2.~

4.~

criterios de inclusién fueron:

Ser Derechohabiente del I.S5.S.8.T.E.

Tener como Hospital Regional al Hospital Lic. Adolfo Lbpez Ma--
teos, clinica de esterilidad.

Ser vardén de 18-40 afios, con pareja de 18-35 afios.

Confirmacidén de Oligo y/o Astenospérmia. Considerando como Oli-
gospérmicos a pacientes con cuenta de espermatozoides menor de-
40 millones/ml de semen, y Astenospérmicos cuando menos del 60%
de los espermatozoides exhiben una motilidad progresiva en las-
muestras examinadas dentro de las primeras 3 horas después de -
la recoleccidn.

Tener defectos de inseminacién atribuibles al varén.

Factor psico-neuro-endocrino normal en ambos cényuges.

Ccérvix sano histoldgicamente.

criterios de exclusibén fueron:

Pacientes que rehusen el estudio con conocimientos adecuado de -
éste.

Infecciones en el tracto genital masculino.

Presencia de alteraciones genéticas 6 hereditarias, de ambos --

cdnyuges, en especial del varén.
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4.~ Alguna patologia asociada en el varén, independiente de su este
rilidad.
5.- Existencia de toxicomanias en 6 de la pareja.
Se consideraron como criterios de eliminacidn:
l.- Retiro voluntario.
2.- Infecciones en el transcurso de la investigacién.
Todas las muestras fueron valoradas por una sola persona. Para el a
nalisis de los datos se usaron promedios, andlisis de varianzas y -

la "t" de Student.



RESULTADOS

De las nueve muestras obtenidas para el estudioc se encontrd:

Z pacientes Oligo-astenospérmicos que corresponden a un 22,22%, 6 -
pacientes astenospérmicos puros, que corresponden a un 66,66%, 1 pa
ciente con una buena concentracidén espermdtica/ml, y un porcentaje-
de motilidad adecuado, pero con un tipo de progresidén bajo, corres-
pondiendo éste a un 11,11%.

El promedio de edad encontrado para los pacientes fué de 31,11 afios
y para la pareja el promedio fué de 32,3 afios. La media encontrada-
para la edad de los pacientes como de su pareja fué de 32a respecti
vamente.

Para el caso de la concentracidén espermdtica expresada en nimero de
espermatozoides/ml, antes y después de la capacitacidn In Vitro, la
diferencia no fué significativa, considerando que estos cambios pue
den ocurrir en el promedio poblacional(Cuadros II y III}.

Con relacién a la motilidad espermdtica expresada en % de motilidad
se encontraron aumentos significativos de éste pardmetro, y se ——--
halldé una Desviacidén Estandar (D.E.) de 8,333 y una t calculada de-
13,403, siendo superior a la t tabulada para 8 grados de libertad y
con un nivel de significancia de 0,05 que es de 2,306, considerando
estos resultados estadisticamente significantes con una p menor de-
0,05 ( Cuadros IV y V ).

Teniendo en cuenta el tipo de progresién de los espermatozoides, se
encontraron cambios estadisticamente significativas, con una p me--
nor de 0,05. En todos estos casos se obtuvo aumento en el grado de-

progresidn ( Cuadros vI y VII ).






CUADRO I

CLASIFICACION DE LA MOTILIDAD ESPERMATICA SEGUN LA 0.M.S.

Grado de Motilidad

Interpretacidn

Motilidad 0(4)
Motilidad 1(c)

Motilidad 2(b)

Motilidad 3(a)

si el espermatozoide es inmdvil.

si tiene una motilidad no progresiva.

si tiene un movimiento lineal o no lineal-
lento o perezoso( antes se mencionaba como
progresién "débil" o "moderada").

sl el esparmatozoide tiene una motilidad -
progresiva rapida y lineal(antes se mencio

naba como progresién "excelente" o "buena")

Fuente: Organizacién Mundial de la Salud: Manual de Laboratorio de

la 0.M.S. para el Exdmen del Semen Humano y de la Inter---

accidn entre el Semen y el Moco Cervical. Editorial Médica

Panamericana S.A., 1.989.
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CUADRO 1T

RESULTADOS DE LA CONCENTRACION ESPERMATICA/ml, EN MILLONES/ml
PRE Y POST CAPACITACION IN VITRO. HOSPITAL LOPEZ MATEOS.

I.S$.5.8.7.E. MEXICO, 1.990.

Pacientes 1 2 3 4 5 B 7 8 9 X

Concentracidén es-

permidtica/ml pre- 38 40 200 45 130 48 75 10 200 87,33

capacitacién

Concentracibn es-

permitica/ml post 55 60 180 35 100 75 80 30 180 88,33

capacitacién

Fuente: Archivo Clinico del Hospital Regional Lic. Adolfo Ldpez

Mateos, I.S.58.8.T.E. , México D.F. , 1.990.
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CUADRO III

ANALISIS ESTADISTICO DE LA CONCENTRACION ESPERMATICA
EXPRESADOS EN MILLONES/ml, PRE Y POST CAPACITACION IN

VITRO.HOSPITAL LOPEZ MATEOS, I.S.S.S.T.E. MEXICO,1.990.

N=9 Media D.E. E.E. D.E. t calculada
Pre 48 106, 066x10~% 35,355x10™ %

21,31 0,1408 (*)
Post 75 106,066x10™% 35,355x10™4

t tabulada, para 8 grados de libertad, nivel de significancia 0,05

=2,306 ,(*) p mayor de 0,05, estadisticamente no significativo.

Fuente; Archivo Clinico del Hospital Regional Lic. Adolfo Lbépez

Mateos, I.S.S5.S.T.E. , México D.F., 1.990.
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CUADRO IV
RESULTADOS DEL PORCENTAJE DE MOTILIDAD DE LOS ESPERMATOZOIDES
PRE Y POST CAPACITACION ESPERMATICA IN VITRO. HOSPITAL

LOPEZ MATEOS, I.S.S.S.T.E. MEXICO, 1.990.

Paciente 1 2 3 4 5 6 7 8 9 X

Motilidad espermitica
55 40 70 50 S50 40 50 10 50 46,11

% pre-capacitacidn

% Motilidad espermiti

90 70 90 90 90 80 90 60 90 83,33

ca post-capacitacidn

Fuente: Archivo Clinico del Hospital Regional Lic. Adolfo Lépez

Mateos, I.S.S.S.T.E. , México D.F., 1.990.
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CUADRO V

ANALISIS ESTADISTICO DEL % DE MOTILIDAD TOTAL DE ESPERMATOZOIDES
PRE Y POST-CAPACITACION IN VITRO. HOSPITAL LOPEZ MATEOS.

I.s.s.5.T.E. MEXICO, 1.990.

N=9 Media D.E. E.E. D.E. t calculada
-4 -4
Pre 50  35,355x10 11,785x10
8,333 13,403(*)
Post 75  106,066x10™4 35,355x10"4

t tabulada, para 8 Grados de Libertad, nivel de significancia 0,05

=2,306,(*) p menor de 0,05, estadisticamente significativa.

Fuente: Archivo Clinico del Hospital Regional Lic. Adolfo Ldpez

Mateos, I.S.S.S.T.E., México D.F., 1.990.
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CUADRO VI

RESULTADOS DEL TIPO DE PROGRESION ESPERMATICA PRE Y POST-
CAPACITACION ESPERMATICA IN VITRO. HOSPITAL LOPEZ MATEOS.

I.S.S.8.T.E. ,MEXICO, 1.990.

Paciente 1 2 3 4 5 6 7 8 9 X

Tipo de Progresidn pre-

capacitacidn In Vitro.

Tipo de progresibén post-

capacitacién In Vitro

Fuente: Archivo Clinico del Hospital Regional Lic. Adolfo Lépez

Mateos, I.S.S.S.T.E. , México D.F. , 1.990.
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CUADRO VII

ANALISIS ESTADISTICO DEL TIPO DE PROGRESION DE LOS ESPERMATOZOIDES
PRE Y POST-CAPACITACION IN VITRO. HOSPITAL LOPEZ MATEOS

I.5.8.8.T.E., MEXICO, 1.990.

N=9 Media X D.E. E.E. D.E. t cal.

pre 2 1,77 247,487x10°%  82,495x107%

3

333,335x10°°>  9,989(*)

4

Post 3 2,88 282,842x10"% 94,28x1074

t tabulada para 8 grados de Libertad, nivel de significancia 0,05

=2,306, (*) p menor de 0,05, estadisticamente significativa.

Fuente: Archivo Clinico del Hospital Regional Lic. Adolfo Lépez

Mateos, 1.8.S.S.T7.E. , México D.F. , 1.990.
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