
La Vie de la SALF 

RENOUVELLEMENT PARTIEL DU CONSEIL D'ADMINISTRATION DE LA SALF 
LORS DE L'ASSEMBLEE GENERALE DU 

JEUDI ler  DECEMBRE 1994 (18h30) A DEAUVILLE 

Le Conseil d'administration de la SALF est actuellement compos~ de 15 membres : 

J.BELAISCH, P.BONDIL, A.CLAVERT, J.C.CZYBA, J.L.DACHEUX, 
J .P.DADOUNE (Tr~sorier),  M.A.DROSDOWSKY, P.FENICHEL, H.LEJEUNE, 
R.MIEUSSET (Secr~taire G~n~ral), H.NAVRATIL (President),  
M.SCHOUMAN, Ch.SULTAN, P.THONNEAU, E.WESPES. 

Sont sortants le ler  D~cembre : 

P.BONDIL, M.DROSDOWSKY, R.MIEUSSET et E.WESPES. 

Les candidatures doivent ~tre adress~es : 

Dr. Roger MIEUSSET 
Centre de Stdrilitd Masculine 
H6pital La Grave 
31052 TOULOUSE Cedex 
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XI~me Congr~s de la Soci~t~ d'Andrologie 
de Langue Franqaise 

DEAUVILLE 
ler  - 2 - 3 D~cembre 1994 

S E C R E T A R I A T  DU C O N G R E S  

DEA UVILLE ORGANISATION 
31, Avenue Florian de Kergorlay 

BP 112 - 14800 DEAUVILLE 
T6l. 31.98.54.44 ; Fax. 31.88.65.76 

S E C R E T A R I A T  S C I E N T I F I Q U E  

Professeur M.A. DROSDOWSKY 
ER CNRS 90- Laboratoire de Biochimie 

Facult6 de M6decine 
14032 CAEN CEDEX 

T6l. 31.06.45.53 ; Fax. 31.44.78.26 

P R O G R A M M E  S C I E N T I F I Q U E  

Matin J e u d i  l e r  D ~ c e m b r e  1 9 9 4  

- 7H30 Ouverture de l'accueil* *L'accueil sera ouvert d~s le Mercredi 30 Novembre 
partir  de 17 heures. 

- 8H45 Allocution de Bienvenue 

- 9 H 0 0  

- 9H15 
- 9H35 

- 9H55 

- 1 0 H 1 5  

- 1 0 H 3 0  

- l l H 0 0  

- 1 1 H 1 5  

- 1 1 H 3 0  

- l l H 5 0  

- 12H05 

M O U V E M E N T S  D U  S P E R M A T O Z O I D E  ET ANALYSE AUT OMAT ISE E  

Moddrateurs  : J . F . G U E R I N  (Lyon), J .AUGER (Paris)  

Introduction. P. JOUANNET (Paris) 
Bases fondamentales du mouvement flagellaire. J.L. GATTI (Tours) 
D~veloppement d'un syst~me d'analyse des ondes flagellaires par 
ordinateur: int~r~t et perspectives. D. SCHOVAERT (Paris) 
Rappels technologiques : principes, conditions de mesure et limites des 
syst~mes actuels. J. AUGER (Paris) 
D i s c u s s i o n  P a u s e  

V i s i t e  d e s  S t a n d s  

R~sultats d'un contr61e de qualit~ r~alis~ au sein des CECOS. 
A. CLAVERT(Strasbourg) 

R~sultats d'une enqu~te concernant les souhaits des utilisateurs. 
A. SAUVALLE (Caen), A.CHOCAT (Caen) 

Place de l 'analyse du mouvement dans un bilan de fertilitY: valeurs 
pr~dictives des diff~rents param~tres mesur~s. 

J.F. GUERIN (Lyon) 
Synth~se et Perspectives. G. DAVID (Paris) 
D i s c u s s i o n  g ~ n ~ r a l e  

367 



Apr~s-Midi 

- 1 4 H  b. 16H 
- 1 6 H 0 0  

POSTERS 
P a u s e  - V i s i t e  d e s  S t a n d s  

- 16H30 

- 17H00 

- 17H30 

- 18H00 

- 18H30 

R E P R O D U C T I O N  CHEZ L 'ETALON 

La reproduction chez l'~talon, conditions d'utilisation, d~finition d'une 
fertilit~ normale. E. PALMER (Tours), M. VIDAMENT (Tours) 
Spermogrammes chez l'~talon normal et dans une population d'~talons 
subfertiles. F. CLEMENT (Le Pin au Haras) 
Techniques nouvelles appliqu~es ~ la d~tection et/ou au diagnostic des 
probl~mes de fertilit~ chez l'6talon (6tat des membranes, de la chromatine, 
analyses de la mobilitY). M.MAGISTRINI (Tours) 
Endocrinologie de l'~talon normal et de l'6talon cryptorchide. 

J.E. COX (Liverpool, GB) 

Assembl~e  Gan~ra le  des  M e m b r e s  de  la  SALF 

14H30 

16H30 

E N S E I G N E M E N T  POST-UNIVERSITAIRE D'ANDROLOGIE A L ' INTENTION DU 
COI.LEGE DE GYNECOLOGIE DE NORMANDIE 

Pres ident  : J .BELAISCH 

L'EXPLORATION DE L 'HOMME STERII .E EN 1 9 9 4  

Moddrateurs  : J .P .BLANCHERE (Caen), J .BELAISCH (Paris) 

- L'examen clinique que tout gyn~cologue doit r~aliser.L. BUJAN (Toulouse) 
- Les param~tres du spermogramme. D. FENEUX (Paris) 
- La biochimie spermatique. J.L.SOUFIR (Paris) 
- Quels anticorps rechercher ? E. SZERMAN-JOLY (Caen) 
- Int~r~t de la spermoculture. A. CLAVERT (Strasbourg) 

QUELS TRAITEMENTS DE LA STERILITE MASCULINE ? 
Moddrateurs  : H .LARDENOIS  (Rouen), J .BELAISCH (Paris) 

- Y-a-t-il un t rai tement  m~dical ? 
- L'insamination intra-ut~rine. 
- F~condation in vitro et indications masculines 
*valeurs pr~dictives du spermocytoramme en FIV 
*microinjections assist~es: l'exp~rience de 2 centres 

- Les trai tements chirurgicaux : 
�9 le varicoc~le 
�9 reperm~abilisation des voies excr~trices. 

J .BELAISCH (Paris) 
C.MATHIEU (Bordeaux) 

D.HERLICOVIEZ(Caen) 
C.WITTEMER (Strasbourg) 
P.JOUANNET (Paris) 

A.JARDIN (Paris) 

368 



Matin V e n d r e d i  2 D ~ c e m b r e  1 9 9 4  

EPIDIDYME:  R O L E  ET I M P O R T A N C E  DANS LE T R A I T E M E N T  DE LA 

S E S S I O N  I 

- 9 H 0 0  

- 9 H 1 0  

- 9H40 
- 10H10 
- 1 0 H 4 0  

S E S S I O N  II 

- 1 1 H 0 0  

- 1 1 H 3 0  

- 1 2 H 0 0  

- 12H30 

S T E R I L I T E  MASCULINE 

S.HAMAMAH, R.MIEUSSET et J .L.DACHEUX 

Moddrateurs : S. HAMAMAH (Tours), T. OOPER (Munster 

Introduction g~n~rale 
Fonctions et importance de r~pididyme. 
Seicr~tions et r61es des pmt~ines ~pididymaires. 
D~veloppement de la mobilit~ des gametes. 
P a u s e  - V i s t i t e  d e s  S t a n d s  

Mod~rateurs : J.L.DACHEUX (Tours), R .MIEUSSET (Toulouse) 

Interaction gam~tique et pouvoir f~condant. 

Spermatozo~de et d~veloppement embryonnaire. 

Marqueurs ~pididymaires. 

R~gulation ~pididymaire. 

T. COOPER (Munster) 
J.L. DACHEUX (Tours) 
Ch. YEUNG (Munster 

S. HAMAMAH (Tours) 

R. MIEUSSET (Toulouse) 

C.SOUFIR (Paris) 

F. DACHEUX (Tours) 

Apr~s-Midi 

S E S S I O N  III  

- 14H15 

- 14H45 

- 15H25 

- 16H25 

- 16H55 

S E S S I O N  I V  

- 17H15 

- 17H45 

- 18H15 

- 18H45 

E P I D I D Y M E  ET A P P L I C A T I O N S  C L I N I Q U E S  

Moddrateurs: J.LANSAC(Tours),  A~ VAN STEIRTEGHEM (Bruxelles) 

Microchirurgie ~pididymaire: techniques et r~sultats. 
A. JARDIN et V.IZARD (Paris) 

Comparaison entre FIV standard et ICSI avec gametes ~pididymaires. 
S. SILBER (USA) 

FIV standard avec gametes ~pididymaires: s~ries fran~aises. 
J .F.GUERIN, P.JOUANNET, J.PARINAUD, R.ROULIER, D.ROYERE, 
CH.WITTEMER 
D~veloppement embryonaire apr~s ICSI avec spermes testiculaires, 
~pididymaires et ~jacul~s. A. VAN STEIRTEGHEM (Bruxelles) 
P a u s e  - V i s i t e  d e s  S t a n d s  

Mod~rateurs : S .SILBER (USA), A .JARDIN (Paris) 

Ag~n~sie ~pididymaire et profil hormonal. L. BUJAN (Toulouse) 

Ag~n~sie ~pididymaire et risque g~n~tique dans la reproduction assist~e. 

M. CLAUSTRES (Montpellier) 

Taux de malformations dans la FIV et/ou dans la f~condation assist~e avec 
gametes ~pididymaires. L. LIEBAERS et M. BONDUELLE (Buxelles) 

D i s c u s s i o n  G ~ n ~ r a l e  
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Mat in  S a m e d i  3 D 6 c e m b r e  1 9 9 4  

- 8H30 
- 9H00 

- 9h30 
- 1 0 H 0 0  

- 1 0 H 3 0  

- 1 1 H 0 0  

A N D R O G E N E S  ET S P O R T  

Moddrateurs:  B.DE LIGNIERES (Paris), M.A.DROSDOWSKY (Caen) 

D6termination du sexe masculin. Ph. LEBACQ (Montreuil) 
Effets de l'activit6 sportive sur les androg~nes endogbnes. 

B. DE LIGNIERES (Paris) 
Effets des androg~nes sur l'activit6 sportive. G. PERES (Paris) 
Utilisation ill6gale d'androg~nes. F. WRIGHT (PARIS) 
Effets secondaires des androg~nes. I. MOWSZOWICZ (Paris) 
P a u s e  - V i s i t e  d e s  S t a n d s  

- 1 1 H 1 5  

- 1 1 H 3 0  

- 1 1 H 4 5  

- 12H00 

- 1 2 H 1 5  

- 12H30 

R E T E N T I S S E M E N T S  DE LA P A T H O L O G I E  P R O S T A T I Q U E  S U R  LA SEXUALITE 

Moddrateurs  : H.BENSADOUN (Caen), P.BONDIL (Chambdry) 

Chirurgie de l 'nypertrophie b6nigne de la prostate et troubles sexuels: 
r6sultats de l'enqu6te de I'AFU. R. FOURCADE (Auxerre) 
Pr6servation de l'6rection et prostatectomie radicale. O~ en est-on en 1994 ? 

J.M. MARECHAL (Lyon) 
Impact sexuel du trai tement hormonal du cancer de la prostate. 

P. BONDIL (Chamb6ry) 
Effets des inhibiteurs de la 5 a-r6ductase sur la sexualit6. 

P. ROBEL (Paris) 
La radioth6rapie/~ vis6e curative pr6serve-t-elle r6ellement la fonction sexuelle ? 

D. BRUNE (Caen) 

R E M I S E  DES P R I X  P O S T E R  
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Creation de la Commission dlEvaluation 
Technique 

R e s p o n s a b l e  : Dr Andr6 CLAVERT 
Groupe de recherche en Andrologie 
Facult6 de M6decine F- 67085 STRASBOURG CEDEX 
Tel : (33) 88 35 87 39 ; Fax : (33) 88 35 87 29 

M e m b r e s  d e  la  C o m m i s s i o n  : 

Dr Jacques AUGER (Bic~tre), Dr Main BOURGUIGNAT (CRECQ Facult~ de Pharmacie 
Strasbourg), Dr Samir HAMAMAH (Tours) et Dr Maria SERVOZ-GAVIN (Grenoble). 

i l l  

Lors de la r~union du conseil d'administration de la Soci~t~ d'Andrologie de Langue Fran- 
qaise du 17 Juin  1994 a ~t~ c r ~ e  la commission d'~valuation technique. 

Cette commission a pour buts : 
- d'organiser l'~valuation des diff~rentes techniques utilis~es en andrologie, 
- de d~terminer les crit~res h contr61er, 
- de fixer les objectifs et d'organiser les enseignements pour les biologistes et les 
techniciens participant h ces contr61es. 

Cette commission se donne pour mission d'obtenir une coherence suffisante pour que des 
comparaisons et des analyses statistiques soient possibles. 

Cette ~volution ne se fera qu'~ deux conditions : 

1) que le maximum de laboratoires d'analyses m~dicales participent effectivement ~ ces 
contr61es 

2) que les crit~res d'~valuation choisis soient fiables et accept~s par tous. 

I1 est important pour ces raisons, quc les contr61es n 'apparaissent pas comme des contrSles 
policiers d'ofi les notions de volontariat et d'anonymat pour les laboratoire~. 

La creation de cette commission au sein de la SALF a pour objectif de cr ier  un conseil 
scientifique capable de d~finir les param~tres ainsi que leurs limites d'acceptabilita et leur 
interpretation. 

Pour la t~ratospermie par exemple, il existe en France plusieurs grilles de lecture, diff~- 
rentes. Lors du contr61e de qualit~ r~alis~ par  la f~d~ration des CECOS, 5 grilles diffa- 
rentes ont at~ rapertoriaes sur les 21 centres participant ~ ce contrSle. 

L'exp~rience acquise lors des contrSles sur le spermocytogramme r~alisas par  le CRECQ 
(Club R~gion Est  de Contr61e de Qualita) et le CECOS Alsace, a montr~ que pour une 
m~me lame observ~e, sur 29 laboratoires d'analyses m~dicales, le pourcentage des formes 
normales variait  de 3% ~ 47%. 

Le premier contrSle de qualit~ r~alis~ entre tous les  CECOS a confirm~ cette observation. 
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Cela explique que, m~me en dehors de la variabilit~ "naturelle" des param~tres du spermo- 
gramme, il est difficile en spermiologie de trouver actuellement des relations statistiques. 

Cela explique ~galement les r~sultats quelques fois divergents entre les diff~rents centres 
lorsqu'ils abordent les r~sultats de FIV pour raisons andrologiques. 

L'inclusion darts les diff~rentes ~tudes ~tant bas~e sur des crit~res propres h chaque labora- 
toire,  les popula t ions  consid~r~es sont  de ce fait  diff~rentes d 'un centre  h l ' au t re  et  
l 'ensemble des conclusions nous apparaissent incoh~rentes. 

La recherche de la coherence des r~sultats consiste dans un premier temps ~ ~liminer les 
bruits de fond afin d'am~liorer l'efficacit~ analytique et ce n'est qu'h part ir  de ce moment  
qu'il est envisageable d'obtenir une efficacit~ pronostique des examens en recherchant des 
correlations entre les param~tres du spermogramme et les grossesses correspondantes. 

Ob jec t i f s  : 

Pour des raisons m~thodologiques nous aborderons en premier le contr61e de la coherence 
des r~sultats du spermocytogramme. 

Ce contr61e sera propos~ ~ tous les  laboratoires s ' interessant h la spermiologie. 

Pour l 'analyse des r~sultats il sera fait appel h la competence d 'organismes special is ts  
comme le CRECQ, la commission ayant  un r61e quant aux choix des crit~res et h la d~fini- 
tion de la cible. 

M ~ t h o d e  d ' a n a l y s e  : 

Un tir (Figure 1) est exact mais impr~cis lorsqu'une balle a touch~ le mille par  hazard. I1 
est precis quand toutes les balles sont groupies et dans ce cas il suffira de modifier son 
r~glage pour que le tir devienne exact. 

Deux ~chantillons sont distribu~s aux laboratoires lors des contr61es afin de pouvoir analy- 
ser les r~sultats grace au diagramme de YOUDEN (Figure 2). Sur ce diagramme, chaque 
laboratoire est reprasent~ par un point. Ce point correspond sur l'axe des X au rasul tat  du 
i er ~chantillon et sur l'axe des Y au r~sultat du 2 ~me ~chantillon. 

Ce diagramme permet  d'~valuer la precision et l 'exactitude 

Si la m~me erreur est commise par  le laboratoire, c'est h dire s'il est precis mais inexact, 
son point  sur  le d iag ramme se r e t rouvera  sur  une droite dite "droite de precision et 
d'inexactitude". 

't~.,?:~: ., :...~:: - �9 j , .  

Exact mais 
Impr6cls 

: :  } J I 

J ' ~  r 

Pr6cls reals 
Inexact 

... ~,'f, > ..~, 

Exact et pr cls 

F i g u r e  1 : 
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2 

i precision 
d'inexoctitude 

i:i:i!!:ii:!!i!!:i:!:!:!~i::.!i! ~ Zone exactitude 
i :  i :  . 

6chantillon ! Intervale d'acceptabilit6 
Figure 2 : Diagramme de Youden. 

60 

Anomalies de l'acrosome Angulations 

50 

40 

50 o 
[] 

2O 

1 0  o o [] 

@ [] 
i 

@ 2O 

o 
[]  

4 

2 

0 

8 

E 6 

4 

2 

0 
0 

[] 

[ ]  

0 

[]  

(3 

r~ 

[3 
ra 

[ ]  

i i i i i i 

40 60 60 2 4 6 8 

l a m e  1 l a m e  1 

10 

Figure 3 : Comparaison des r~sultats obtenus dans l'dvolution des anomalies de l'acrosome 
et l'dvaluation de l'angulation de la piece intermddiaire. 
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Si au contraire, les laboratoires sont impr~cis et inexacts, leurs points se distribueront au 
hasard. 

Un e x e m p l e  : (F igu re  3) 

Lors d'un contr61e du spermocytogramme, nous avons compar~ les r~sultats des anomalies 
de l'acrosome, anomalie de la t~te difficile d'observation, ~ l 'angulation de la piece interm~- 
diaire facile d'observation. Les diagrammes montrent  clairement une importante disper- 
sion des rasultats  dans les deux cas; mais pour l'anomalie de l'acrosome il existe une gran- 
de precision alors que pour l 'angulation, les r~sultats  rel~vent du hasard.  Ce r~sul ta t  
montre que les observateurs at tachent une plus grande importance h l'~tude de la t~te du 
spermatozoide et d~laissent plus le flagelle ; cela pouvant ~tre en relation avec une colora- 
tion insuffisante du flagelle. 

Des conseils simples pourraient alors aider h favoriser la raduction de ces disparit~s. 

L e s  p r e m i e r s  r ~ s u l t a t s  : ( T a b l e a u  1) 

T a b l e a u  1 : E v o l u t i o n  de  la  coherence  des  r~su l ta t s  en  fonc t ion  de  la  m a r g e  d ' e r r e u r  a d m i s e  

Proportion de spermatozo'ides normaux Valeur de I'LA.M. 
n ~ M n ~  l ~ n ~  M n ~  M n ~  M n ~  M n ~  M n ~  M n ~  

(nffil9) (nffi33) (n=28) (n=21) (n=19) (n=33) (n=28) (n=21) 

Marge d'erreur 
Initiale 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 0 (0%) 1 (4%) 1 (5%) 

10% 0 (0%) 0 (0%) 2 (7%) 1 (4,8%) 1 (5%) 3 (9%) 9 (32%) 6 (29%) 

15% 2 (10%) 0 (0%) 3(11%) 1(4,8%) 2 (10%) 5 (15%) 15 (54%) 10 (48%) 

20% 5 (26%) 1(3%) 9 (32%) 2 (9,6%) 2(10%) 12 (36%) 20 (71%) 14 (67%) 

Les quatre premiers contr61es r~alis~s par le CRECQ et le CECOS Alsace sur le spermocy- 
togramme ont permis de visualiser des progr~s quant au r~sultat de I'IAM (indice d'anoma- 
lies multiples) et dans une moindre mesure, celui du taux des formes normales. 

Connaissant  l 'importance de I'IAM dans l'~valuation de la f~condance on mesure le progr~s 
raalis~. 

C o n c l u s i o n s  

La creation de la commission d'~valuation technique r~pond ~ un besoin. 

Amaliorer l 'exactitude des examens en andrologie permettra  d'aborder de mani~re plus 
coh~rente l 'analyse de la f~condance du sperme et rendra les ~tudes th~rapeutiques plus 
discriminantes. 
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