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RI~SUMI~ 

1127 p a t i e n t s  i n f e r t i l e s  p r d s e n t a n t  u n e  o l igo-  
s p e r m i e  < 5 m i l l i o n s / m l  o n t  6td p r i s  e n  c h a r g e  
e n t r e  m a r s  1987 et  j a n v i e r  1998. P a r m i  eux ,  
876 (age  m o y e n  35,2 ans)  o n t  dt4 s u i v i s  pen-  
d a n t  u n e  d u r d e  m i n i m a l e  d e  1 a n  ( su iv i  
m o y e n  3,2 ans) .  D u r a n t  c e  su iv i ,  t o u s  ont  
effectual  au  m i n i m u m  2 s p e r m o g r a m m e s  ~ des  
i n t e r v a l l e s  de  6 m o i s  ~ 3 ans .  

N o u s  a v o n s  dtudi4  r d v o l u t i o n  de  la  qua l i t d  du 
s p e r m e  e t  t e n t 4  de  d d g a g e r  d e s  c r i t b r e s  pro- 
n o s t i q u e s  p r 4 d i c t i f s  de  l ' 4 v o l u t i o n  de  ce s  
s p e r m e s  au  c o u r s  du  t e m p s .  

On  r e t r o u v e  u n e  t e n d a n c e  ~ l ' a g g r a v a t i o n  des  
d i f f 4 r e n t s  p a r a m ~ t r e s  s p e r m a t i q u e s  au  c o u r s  
d u  su i v i ,  e t  ce  d~s  le  6bme  m o i s .  A 4 ans ,  p l u s  
d e  2/3 d e s  s p e r m e s  se  s o n t  al tdrds,  a u c u n  ne  
s 'es t  n o r m a l i s d .  P a r m i  l e s  c r i t ~ r e s  p r d d i c t i f s  
d 'a l tdra t ion ,  le  % de  f o r m e s  m o b i l e s  a p p a r a i t  
~ tre  c o m m e  le  p l u s  i m p o r t a n t .  P a r  a i l l e u r s ,  la 
r a p i d i t d  d ' a l t 4 r a t i o n  s e m b l e  ~ tre  i n v e r s e m e n t  
p r o p o r t i o n n e l l e  au  % de  f o r m e s  m o b i l e s .  

E n  c o n c l u s i o n ,  m ~ m e  s i  l e  % d e  f o r m e s  
m o b i l e s  s e m b l e  corrdld ~ la  n u m d r a t i o n  ini- 
t i a l e ,  c e l u i - c i  s e m b l e  ~tre  u n  f a c t e u r  impor-  
t a n t  p o u r  a p p r d c i e r  u n e  a l t d r a t i o n  p o t e n t i e l -  
l e  de  la  qua l i td  du  s p e r m e  a v e c  le  t e m p s .  U n  % 
d e  f o r m e s  m o b i l e s  i n f d r i e u r  ~ 20% es t  en  
f a v e u r  d 'une  a l t 4 r a t i o n  s i g n i f i c a t i v e  d a n s  les  
2 a n s  de  su iv i .  

Mots  Cl$s : Oligospermie, Spermogramme, 
Pronostic 

M A T E R I E L  E T  M E T H O D E S  

1. C a r a c t d r i s t i q u e s  g~ndra les  

�9 Popula t ion  6tudi6e 

De m a r s  1987 ~ j a n v i e r  1998, 1127 pa t i en t s  
infert i les  p r 6 s e n t a n t  une  ol igospermie s6v~re 
(<5 mil l ions de spermatozoides /ml)  ont  6t6 pris  
en charge  pa r  le l abora to i re  de biologie de la 
reproduc t ion  dans  le cadre  d 'une  procr6at ion 
m4d ica l emen t  assist6e.  

Au total,  876 pa t i en t s  ont  4t4 inclus  dans  cette 
6tude r6trospect ive.  Tous ont  6t6 suivis  pen- 
dan t  une  dur4e  m i n i m a l e  de 1 an  et  ont  effec- 
tu6 au  m i n i m u m  deux  pr616vements d u r a n t  
cette p4riode. 

L'~ge m o y e n  lors du  p r e m i e r  pr416vement  4tai t  
de 35,2 ans  (22 ans-55 ans).  

La r6par t i t ion  en  fonction de Page se d i s t r ibue  
selon le t a b l e a u  n~ 

Le suivi m o y e n  de cet te  popula t ion  est  de 3,2 
ans (1 an-8 ans).  

�9 Pr616vements  

D u r a n t  ce suivi,  t o u s l e s  ind iv idus  ont  effectu4 
au  m i n i m u m  2 s p e r m o g r a m m e s  ~ des inter-  
valles de t e m p s  v a r i a n t  de 6 mois  ~ 3 ans.  

Le recuei l  s 'est  fai t  pa r  m a s t u r b a t i o n  apr6s u n  
d41ai d ' abs t inence  r e c o m m a n d 6  de trois  jours  
dans  le cadre  de b i lans  pr4-FIV ou lors de ten-  
ta t ives  de FIV. 

Correspondance : Dr. P. LANFREY Service Urologie 
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Au to t a l  3133 pr616vements  on t  6t6 ob t enus .  
U a n a l y s e  a 6t6 r6a l i s6e  se lon la  t e c h n i q u e  clas- 
s ique  ap r6s  l i qu6 fac t ion  ( t ab l eau  n ~ 2). 

Nous  a v o n s  r e t e n u  c o m m e  cr i t6res  d ' a n a l y s e  
du  s p e r m e  : 

�9 la  c o n c e n t r a t i o n  des  s p e r m a t o z o i d e s  (en mil-  
l ions p a r  ml)  

�9 le p o u r c e n t a g e  de s p e r m a t o z o i d e s  mobi les  

�9 le t y p e  de mobi l i t6  m a j o r i t a i r e .  

Le t ype  de mobi l i t6  es t  d6fini  p a r  la  progres-  
s ion des  s p e r m a t o z o i d e s  e t  l e u r  v i t e s se  : 

�9 1 : mobi l i t6  s u r  p lace  

�9 2 : mobi l i t6  p rog re s s ive  n o n  en  l igne  d ro i t e  

�9 3 : mobi l i t6  p r o g r e s s i v e  en  l igne  d ro i t e  

�9 4 : mobi l i t6  p rog re s s ive  en  l igne  d ro i t e  
v i t e s se  m o y e n n e  

�9 5 : mobi l i t6  p rog re s s ive  en  l igne  d ro i t e  
v i t e s s e  r a p i d e  

2. P a r a m ~ t r e s  ~ t u d i ~ s  

Nous  a v o n s  observ4  l '6volu t ion  g loba le  de la  
qua l i t6  d u  s p e r m e  ~ des  i n t e r v a l l e s  de t e m p s  
de 6 mois ,  1 an ,  2 a n s  e t  4 ans .  

Tab leau  1 
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Le crit6re de quali t6 r e t e n u  est  le nombre  de 
spe rmatozo ides .  Ce c r i t6 re  es t  en g6n6ral  
consid6r6 comme le p a r a m 6 t r e  le plus fiable 
d 'appr4ciat ion de la quali t6 du  sperme.  

Selon l '6volution, nous  avons tent6  de d4gager  
des cri t6res p ronos t iques  pr4dictifs d 'une  alt6- 
r a t ion  ou d 'une  am61iorat ion potent iel le  du 
s p e r m o g r a m m e  au  cours du  temps.  Nous avons 
consid6r4 comme signif icat ives toutes  varia-  
t ions du  nombre  de spermatozo ides  > 50%. 

Les diff4rents  p a r a m 6 t r e s  ana lys6s  au cours de 
cet te  6 tude sont: 

�9 l'~ge des pa t i en t s  

�9 le nombre  de spe rmatozo ides  

�9 le pourcen tage  de spermatozo~des mobiles 

Les var iables  qua l i t a t ives  ont  6t6 compar6es  
pa r  des tes ts  de CHI2 ou pa r  le tes t  exact  de 
F i scher  lorsque les condi t ions  n '6 ta ient  pas 
r6unies .  Les var iab les  quan t i t a t i ves  ont  6t6 
compar6es  par  des tes t  de S tuden t .  Une  analy-  
se de var iance  ~ u n e  voie h 6t6 utilis6e lorsque 
la  c o m p a r a i s o n  i n t 6 r e s s a i t  p lus  de deux  
moyennes .  Les t e n d a n c e s  6volutives dans  le 
t emps  ont  6t6 6valu6es pa r  des tes ts  de ten- 
dance.  U n  tes t  es t  consid6r6 comme signif icat if  
lorsque son degr6 de s ignif icat ion est  inf6r ieur  
au  seuil de significativit6 : p<0.05 

R E S U L T A T S  

1. R~par t i t i on  de la  p o p u l a t i o n  

P a r m i  les 876 p a t i e n t s  o l igoas th6nospe r -  
miques  suivis : 

342 (39%) p r6sen t a i en t  un  s p e r m o g r a m m e  ini- 
t ial  avec une  n u m 6 r a t i o n  des spermatozoides  
inf6r ieure/~ 1 mill ion/ml.  

534 (61%) p r6 sen t a i e n t  u n  s p e r m o g r a m m e  ini- 
t ial  avec une  n u m 6 r a t i o n  des spermatozoides  
comprise  en t re  1 et  5 mil l ions/ml  

P a r m i  les 342 pa t i en t s  dont  la n u m 6 r a t i o n  des 
spermatozoides  6tai t  inf6r ieure ,  sur  le spermo- 
g r a m m e  ini t ial  ~ 1 mil l ion/ml  : 

148 (33%) p r 6 s e n t a i e n t  un  pourcen tage  de 
formes  mobiles </~ 10% 

112 (32%) p r 6 s e n t a i e n t  u n  pourcen tage  de 
formes  mobiles e n t r e  10 et  20% 

68 (29%) p r 6 s e n t a i e n t  u n  p o u r c e n t a g e  de 
formes  mobiles en t r e  20 et  30% 

14 (4%) p r6sen ta i en t  un  pourcen tage  de formes 
mobiles > ~ 30% 

P a r m i  les 534 pa t i en t s  dont  la num6ra t i on  ini- 
t ia le  des spermatozoides  6tai t  comprise  en t re  1 
et  5 mill ions/ml : 

121 (22%) p r6 sen t a i en t  u n  pourcen tage  de 
formes  mobiles < ~ 10% 

95 (17%) p r 6 s e n t a i e n t  u n  p o u r c e n t a g e  de 
formes  mobiles en t r e  10 et  20% 

218 (40%) p r6 sen t a i en t  u n  pourcen tage  de 
formes  mobiles en t r e  20 et  30% 

105 (19%) p r6 sen t a i en t  u n  pourcen tage  de 
formes  mobiles > ~ 30% 

2. Evo lu t ion  des  s p e r m o g r a m m e s  

Evolution sur chaque intervalle de temps ~tudi~ 

�9 Evolut ion ~ 6 mois ( t ab leau  3) 

On observe d6s le 66me mois  une  t endance  
l 'a l t6rat ion des s p e r m o g r a m m e s  dont  la num6- 
ra t ion  est i n i t i a l emen t  inf6r ieure  ~ 1 mil- 
l ions/ml : 

- compara i son  agg rava t ion  - am61ioration : p = 
O.06 (NS). 

La qualit6 des spe rmes  dont  la num6ra t i o n  est  
comprise  en t re  1 et  5 mi l l ions /ml  res te  globale- 
m e n t  stable : 

- compara i son  agg rava t ion  - am61ioration : NS 

�9 Evolut ion ~ 1 an  ( t ab leau  4) 

Le groupe de spe rmes  don t  la n u m 6 r a t i o n  ini- 
t ia le  de spermatozoides  6tai t  comprise  en t re  1 
et 5 mil l ions/ml commence  g loba lement  ~ s'al- 
t6rer. 

On rel6ve une  a l t6 ra t ion  significative de la 
quali t6 des s p e r m o g r a m m e s  dans  les deux 
groupes  de spe rmes  6tudi6s : 

- Sp < 1 mill ion/ml c o m p a r a i s o n  aggrava t ion  - 
am61ioration : p < 0.05 

- Sp 1-5 mil l ions/ml compara i son  aggrava t ion  - 
am61ioration : p < 0.05 

Plus  de la moiti6 des spe rmes  < i mil l ion/ml se 
sont  aggrav6s/~ 1 an. 
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D i m i n u t i o n  t r6s  n e t t e  d6s la  p remi6re  a n n 6 e  
d '6volu t ion  du  n o m b r e  de s p e r m o g r a m m e s  6vo- 
l u a n t  ve r s  l ' am61iora t ion .  

�9 E v o l u t i o n / l  2 a n s  ( t a b l e a u  5) 

P e r s i s t a n c e  de l ' a g g r a v a t i o n  de la  qua l i t6  des  
s p e r m o g r a m m e s  d a n s  les deux  g roupes  6tu- 
di6s, p lus  n e t t e  d a n s  le g roupe  de s p e r m e s  < 1 
mi l l ion /ml  : 

- Sp < 1 m i l l i o n / m l  c o m p a r a i s o n  a g g r a v a t i o n  - 
am61iora t ion  : p < 0.05 

- Sp 1-5 mi l l i ons /ml  c o m p a r a i s o n  a g g r a v a t i o n  - 
am61iora t ion  : p < 0.05 

E n v i r o n  2/3 des  s p e r m e s  < 1 mi l l i on /ml  e t  la  
moi t i4  des s p e r m e s  e n t r e  1 e t  5 m i l l i o n s / m l  se 
s o n t  agg rav6s  apr6s  2 a n s  de suivi .  

P e r s i s t a n c e  de la  d i m i n u t i o n  n e t t e  du  n o m b r e  
de s p e r m o g r a m m e s  6 v o l u a n t  vers  u n e  am41io- 
r a t i on .  

T a b l e a u  3 
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�9 stabilit4 
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Aggravation # Stabilit4 # Amelioration # 

Sp < 1 millions/ml (n=256) 

Sp 1-5 millions/ml (n=420) 

41.8 % 31.3 % 26.9% 

(n=107) (n=80) (n=69) 

32.1% 40.5 % 27.4 % 

(n=135) (n=170) (n=115) 

(# t a u x  c u m u l u s  / s p e r m o g r a m m e  i n i t i a l )  

A u  t o t a l  : A g g r a v a t i o n  : 3 5 . 8 %  ( n = 2 4 2 )  - S t a b i l i t $  : 3 7 %  ( n = 2 5 0 )  - A m e l i o r a t i o n  : 2 7 . 2 %  ( n = 1 8 4 )  
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T a b l e a u  4 
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S tab i l i t6  # 

[] aggravation 
�9 stabilit~ 
o ana61ioration 

A m d l i o r a t i o n  # 

Sp < 1 millions/ml (n=320) 

Sp 1-5 millions/ml (n=535) 

52.3 % 40.5 % 7.2 % 
(n=167) (n=129) (n=24) 

39.9 % 42 % 18.1% 
(n=214) (n=224) (n=97) 

(# t a u x  c u m u l u s  / s p e r m o g r a m m e  i n i t i a l )  

A u  t o t a l  : A g g r a v a t i o n  : 4 4 . 5 % ( n = 3 8 1 )  - S t a b i l i t $  : 41 .3% (n=353)  - A m e l i o r a t i o n  : 14 .2% (n=121)  

T a b l e a u  5 

Evolution h 2 ans 
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Sp 1-5 M/ml 

S t ab i l i t 6  # 

! aggravation 

stabilit6 

am61ioration 

A m 6 1 i o r a t i o n  # 

Sp < 1 millions/ml (n=308) 

Sp 1-5 millions/ml 

65 % 29.9 % 5 .1% 
(n=200) (n=92) (n=16) 

47.8 % 44.2 % 8 % 
(n=515) (n=246) (n=228) (n=41) 

(# t a u x  c u m u l d s /  s p e r m o g r a m m e  i n i t i a l  ) 

A u  t o t a l  : A g g r a v a t i o n  : 5 4 . 1 %  (n=446) ,  S t a b i l i t ~  : 38 .9% (n=320) ,  A m e l i o r a t i o n  : 7% (n=57)  
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�9 Evolu t ion  h 4 ans  ( t ab l eau  6) 

La  n u m 6 r a t i o n  des spe rma tozo ides  t end  ~ se 
s tab i l i se r  dans  le g roupe  des spe rmes  dont  le 
nombre  init ial  es t  inf~r ieur  h 1 million/ml. 

A 4 ans, la t endance  res te  h l ' aggravat ion  de la 
qual i t6  des s p e r m e s  &udi6s  : 

- Sp < 1 mil l ion/ml compara i son  aggrava t ion  - 
am61iorat ion : p < 0.05 

- Sp 1-5 mil l ions/ml compara i son  aggrava t ion  - 
am61iorat ion : p < 0.05 

G l o b a l e m e n t ,  ~ 4 ans  d '6volu t ion  2/3 des 
s p e r m e s  se son t  a g g r a v 6 s  dans  les deux  
g roupes  &udi6s .  

�9 Evolu t ion  globale ( t ab leau  n ~ 7) 

On observe  une  t endance  s ignif icat ive h Fag- 
g rava t ion  dans  les deux  groupes  de spe rmes  
6tudi6s avec le t emps  (p=0.01) associ6e h une  
d iminu t ion  signif icat ive (p=0.03) de la t endan-  
ce h l 'am61ioration d6s le 66me mois  de suivi. 

Au total ,  p lus  de 2/3 des spe rmes  se sont  alt6- 
r6s. 

A no te r  que  nous  ne r appor tons  a u c u n e  nor- 
ma l i s a t ion  des s p e r m o g r a m m e s  au  cours  du 
suivi,  quel  que  soit le g roupe  6tudi6. 

T a b l e a u  6 
Evolution a 4 ans 

7(1,00~ o 
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A g g r a v a t i o n  # 

~p 1-5 M/ml 

S t a b i l i t 6  # 

I aggravation l 

I~! stabilit~ [ 

[]  amelioration J 

A m 6 1 i o r a t i o n  # 

Sp < 1 millions/ml 67.1% 32.9% 0% 
(n=287) (n=193) (n=94) 

Sp 1-5 milions/ml 68.2 % 25.9 % 5.9 % 
(n=492) (n=336) (n= 127) (n=29) 

(# t a u x  c u m u l 6 s  / s p e r m o g r a m m e  i n i t i a l )  
A u  t o t a l  : A g g r a v a t i o n  : 67.9% ( n = 5 2 9 ) ,  S t a b i l i t 6  : 28 .3% ( n = 2 2 1 ) ,  A m 6 1 i o r a t i o n  : 3.8% ( n = 2 9 )  
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2. Cr i t~res  pr4 d ic t i f s  d ' a l t ~ r a t i o n  

�9 Age  des  p a t i e n t s  ( t ab l eau  n ~ 8) 

L'fige des  p a t i e n t s  ne  s e m b l e  pas  ~tre u n  fac- 
t e u r  p r6d ic t i f  d ' a l t6 ra t ion  d u  s p e r m o g r a m m e .  
A c h a q u e  in t e rva l l e  de t e m p s  6tudi6,  nous  
n ' avons  pas  t rouv6  de di f f6rence s ignif icat ive  
d a n s  les m o y e n n e s  d'fige des  d i f f6ren ts  g roupes  
6volut i fs  ( aggrava t ion ,  am41iora t ion,  stabili t6).  

�9 N o m b r e  de spermatozo~des  

Le n o m b r e  in i t i a l  de s p e r m a t o z o i d e s  n ' appa-  
r a i t  pas  ~tre, non  plus,  u n  cr i t6re  p r6d ic t i f  d'al- 
t 6 r a t i o n  po ten t i e l l e  de la qua l i t6  d u  s p e r m e  
avec le t e m p s .  

O n  no te  u n e  a g g r a v a t i o n  p rog res s ive  significa- 
t ive  d a n s  les deux  g r o u p e s  de s p e r m e s  au  cours  
d u  suivi.  

Tableau  8 

Aggravation# 

C e p e n d a n t ,  le g r o u p e  des  o l igospermies  les 
p lus  s4v6res (< 1 mi l l ion /ml)  t e n d  h s ' agg rave r  
p lus  r a p i d e m e n t  (cf : t a b l e a u x  1.2.3.4). On  
p o u r r a i t  donc cons id6re r  le n o m b r e  in i t ia l  de 
spermatozo~des  c o m m e  u n  f a c t e u r  p r6dic t i f  
d ' a l t6 ra t ion  de la qua l i t6  d u  s p e r m e  h cour t  
t e rme .  

�9 % de fo rmes  mobi les  

- % de fo rmes  mobi les  < 10% ( tableau 9) 

On obse rve  u n e  a g g r a v a t i o n  s ign i f ica t ive  de 
la qua l i t6  des  s p e r m e s  d6s le 6 6 m e  mois  de 
suivi .  

P lu s  de 60% des  p a t i e n t s  on t  u n e  d i m i n u t i o n  
s u p 6 r i e u r e  h 50% d u  n o m b r e  de spe rm a t o -  
zoides h 6 mois ,  e t  p lus  de 70% h 4 ans  quel le  
que  soit  la p o p u l a t i o n  6tudi6e.  

Stabilit4# Am41ioration# 
6 mois 34.8 35.7 34.3 

1 an 35.3 35.5 34.7 

2 ans 34.9 35.3 35.8 

4 ans 35.8 34.7 35.1 

(# s moyen  des  p a t i e n t s  d a n s  c h a q u e  groupe  $tudi~) 

Tab leau  9 

Aggravation # Stabilit4 # Am41ioration # 

6 mois 61.2% 27.4% 11.4% 
(n=257) (n=157) (n=70) (n=30) 

1 an 68.5% 23.2% 8.3% 
(n=225) (n= 154) (n=52) (n= 19) 

2 ans 70.6% 26.1% 3.3% 
(n=221) (n= 156) (n=58) (n=7) 

4 ans 72.2% 24% 3.8% 
(n=191) (n=138) (n=46) (n=7) 

(# t a u x  cumulus  / s p e r m o g r a m m e  in i t ia l )  
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�9 % de fo rmes  mobi les  = (10 - 20%) ( t ab leau  10) 

On observe  une  aggrava t ion  significative de la 
qua l i t6  d u  s p e r m e  d~s le 6~me mois .  
Cependan t ,  l ' aggrava t ion  appara~t ~tre plus  
rapide  que  dans  le g roupe  pr6c~dent  (<10% de 

formes mobiles).  

Cet te  aee616ration semble  li6e ~ une  e r r e u r  
d ' in terpr6ta t ion .  L 'aggrava t ion  dans  le g roupe  
pr6c~dent  semble  moins  rap ide  car  il s 'agi t  
d6j~ de spe rmes  alt6r6s.  

T a b l e a u  9 
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�9 stabilit6 

[] am61ioration 

Tab leau  10 

A g g r a v a t i o n  # S t a b i l i t ~  # A m e l i o r a t i o n  # 

6 mois 53.1% 33.2% 13.7% 
(n=195) (n=103) (n=65) (n=27) 

1 an 57% 30.8% 12.2% 
(n=178) (n=lO1) (n=55) (n=22) 

2 ans 62.6% 30.4% 7% 
(n=145) (n=91) (n=44) (n=lO) 

4 ans 67.5% 27.3% 5.2% 
(n= 118) (n=80) (n=32) (n=6) 

(# t a u x  c u m u l u s  / s p e r m o g r a m m e  in i t i a l )  

7O 
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�9 % de formes mobiles  = [20 - 30%] ( tab leau  11) 

La quali t6 des s p e r m o g r a m m e s  ~ 6 mois et  1 
an  de suivi res te  g loba lemen t  stable. On obser- 
ve un  d6but  d ' aggrava t ion  ~ pa r t i r  de la 26me 
ann6e  qui tend/~ s ' ampl i f i e r / t  4 ans de suivi. 

�9 % de formes mobiles  > 30% ( tab leau  12) 

Les diff6rents p a r a m 6 t r e s  spermiologiques res- 
t e n t  g loba lement  s tables  tou t  au  long du suivi 
su r  4 ans.  On ne note  pas de diff6rence signifi- 
cat ive en t re  les % de spe rmes  s ' aggravan t  et 

s 'am41iorant su r  les in te rva l l e s  de t emps  6tu- 

di6s. 

Au total,  le % de formes  mobi les  semble 6tre un  

cri t6re pr6dict i f  d 'une  a l t6 ra t ion  potentiel le  de 

la quali t6 du s p e r m o g r a m m e .  La rapidit6 de 

l ' a l t6ra t ion au  cours  du  suivi  semble  6tre 

i n v e r s e m e n t  p ropor t ionne l le  au  % de formes 

mobiles ( t endance  ~ l ' agg rava t ion  d ' a u t a n t  

plus rapide que le % de formes  mobiles est  

faible). 

T a b l e a u  11 

A g g r a v a t i o n  # Stabi l i t4  # Am41iorat ion  # 

6 mois 15.2% 70.1% 14.7% 
(n=261) (n=40) (n= 183) (n=38) 

1 an 18.6% 71.3% 10.1% 
(n=247) (n=46) (n=176) (n=25) 

2 ans 31.5% 58% 10.5% 
(n=228) (n=72) (n=132) (n=24) 

4 ans 35.8% 54.7% 9.5% 
(n=215) (n=77) (n= 117) (n=21) 

(# t a u x  c u m u l u s  

7,:} 

(,() 

5(! 

40  

3(J 

2O 

It) 

(1 

T a b l e a u  12 

s p e r m o g r a m m e  initiaD 

Evolution % formes mobiles 20 it 30% 

(~ HI{)LN 

A g g r a v a t i o n  # Stabi l i t4  # 

I 
f aggra\ ation 

[] stab,life 

amdlioration 

Am61iorat ion  # 

6 mois 15% 75.1% 9.9% 
(n=112) (n=17) (n=84) (n=11) 

1 an 21.3% 45.2% 33.5% 
(n=115) (n=24) (n=56) (n=35) 

2 ans 27.7% 40.2% 32.1% 
(n=94) (n=26) (n=38) (n=30) 

4 ans 22.3% 56.4% 21.3% 
(n=97) (n=21) (n=55) (n=21) 

(# t a u x  c u m u l d s  / s p e r m o g r a m m e  i n i t i a l )  
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D I S C U S S I O N  

La p lupar t  des publ ica t ions  retrouv6es,  concer- 
n a n t  l '6volution de la  quali t6 du sperme au  
cours du  temps ,  sont  des 6tudes 6pid6miolo- 
giques c o m p a r a n t  l '6volution des diff6rents 
pa ram6t re s  s p e r m a t i q u e s  sur  des g6n6rat ions 
successives [8, 3, 6, 2]. 

L'objectif de no t re  6 tude  est  double : 

�9 observer  l '6volut ion de la qualit6 du sperme 
sur  4 ans,  d ' une  popula t ion  de 876 h o m m e s  
consu l tan t  pour  infer t i l i t6  et p r6sen tan t  une  
o l igo-as th6nospermie  s6v6re. 

�9 r eche rche r  des fac teurs  pronost iques  pr6dic- 
tifs d 'une  a l t6 ra t ion  potent ie l le  fu ture  de la 
qualit6 du  sperme.  

1. Evolut ion  des  ol igo-asth~nospermies  

Nous r appor tons  u n e  t e n d a n c e  significative 
l ' aggravat ion  progress ive  avec le temps  des dif- 
f6rents  p a r a m 6 t r e s  s p e r m a t i q u e s  chez les 
pa t ien ts  p r 6 s e n t a n t  une  ol igo-as th6nospermie 
s6v6re confirm6e ( t ab leaux  1.2.3.4). 

On note d6s le 16re ann6e  de suivi une  dimi- 
nu t ion  tr6s ne t t e  d u  nombre  de spermes  6vo- 
l uan t  vers  u n e  am61ioration. A 4 ans,  plus de 
2/3 de l ' ensemble  des s p e r m o g r a m m e s  6tudi6s 
se sont aggrav6s.  

P a r  ai l leurs ,  on rel6ve une  t endance  plus mar-  
qu6e ~ l ' aggrava t ion  dans  le groupe de pa t ien t s  
p r6sen tan t  u n  n o m b r e  de spermatozoides  > 1 
mill ion/ml.  

Cette  donn4e  doit  c e p e n d a n t  6tre modul6e. E n  
effet, l ' aggrava t ion  des mauva i s  spermes  est  

c e r t a i n e m e n t  moins  m a r q u 6 e  dans  le groupe  
des s p e r m o g r a m m e s  o6 le nombre  de sperma-  
tozo~des est  inf6r ieur  ~ 1 mill ionJml de pa r  le 
faible nombre  ini t ia l  de spermatozo~des.  

Ces r6su l ta t s  semblen t  a l le r  dans  le sens de 
ceux des 6 tudes  4pid6miologiques qui rappor-  
t en t  une  baisse de la fert i l i t6 na tu re l l e  chez les 
pa t i en t s  consu l t an t s  pour  st6rilit6 [1, 4, 6]. 

I1 nous  semble  n6cessa i re  de mod6rer  nos 
conclusions.  Ces r6su l ta t s  doivent  6tre consid6- 
r6s en fonction des carac t6r i s t iques  du  groupe  
s61ectionn6. Les h o m m e s  inclus dans  cet te  
6 tude ne  sont  pas  repr6sen ta t i f s  de l ' ensemble  
de la  popula t ion  des suje ts  ol igo-asth6nosper-  
miques .  Leur  suivi " r6gul ie r  " sur  p lus ieurs  
ann6es  dans  le cadre  d 'une  consu l ta t ion  d'in- 
fert i l i t6 61imine, au  moins ,  ceux dont  les ano- 
ma l i e s  sont  t rans i to i res ,  secondai res  ~ u n  4pi- 
sode aigu6 (grippe...). 

P a r  ai l leurs ,  l ' i n te rpr6 ta t ion  au  cas pa r  cas de 
cet te  involut ion de la spermatog6n6se  doit res- 
t e r  p ruden te .  Nous  savons qu'il  existe, en  effet, 
u n e  va r ia t ion  in t ra - ind iv idue l l e  de la sperma-  
tog6n6se  qu ' i l  es t  diff ici le  d ' a p p r 6 h e n d e r .  
Schwar t z  [6] d6fini u n  " in te rva l l e  de confiance 
" (IC) ref l6 tant  les va r i a t ions  possibles pour  u n  
m 6 m e  indiv idu  et pour  u n e  n u m 6 r a t i o n  de 
spermatozoides /ml  6gale ~ " n ": IC (0.5 n - 2.2 
n). 

L ' in te rpr6 ta t ion  ind iv idue l le  nous  appa ra i t  dif- 
ficile ~ ex t rapoler  ~ pa r t i r  d '6tude de cohorte.  
Nous  avons donc tent6  de d6finir  des cr i t6res 
pr6dictifs d 'a l t6ra t ion  du spe rme  afin de d6fi- 
n i r  au  mieux  le pronost ic  individuel .  
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2. Crit~res prddic t i f s  

�9 Age des P a t i e n t s  

Quel  que soit l ' in terval le  de t emps  consid6r6, 
l'fige des pa t i en t s  n ' appa ra i t  pas ~tre, dans  
not re  6tude,  u n  cri t6re pr6dict i f  d '6volut ion des 
s p e r m o g r a m m e s  dont  le nombre  de spermato-  
zoides est  in f4r ieur  h 5 mil l ions/ml.  I1 n'existe,  
en effet, a u c u n e  diff6rence signif icat ive d'fige 
en t re  les diff4rents  groupes  de pa t i en t s  dont  le 
sperme 6volue vers  l ' aggravat ion,  l 'am61iora- 
t ion ou la stabili t6.  

Cet te  donn6e doit 6tre, elle aussi ,  modul6e.  
M~me si l'fige n 'es t  pas,  dans  no t re  s6rie, un  
fac teur  p ronos t ique  d 'a l t6rat ion,  de n o m b r e u x  
au t e u r s  r a p p o r t e n t  une  d6grada t ion  de la qua- 
lit6 des  s p e r m e s  avec  le v i e i l l i s s e m e n t .  
Schwar tz  [7] et  Bu jan  [3], dans  des 6 tudes  
r6centes,  r a p p o r t e n t  r e spec t ivement ,  sur  des 
cohortes  de 833 et  302 pa t ien t s  une  a l t6ra t ion  
globale de la qual i t6 du  sperme avec le vieillis- 
s emen t  de la populat ion.  

P lus  pr6cis6ment ,  Schwar tz  [7] d6crit  une  sta- 
bilit6 des diff6rents  pa ram6t r e s  spe rma t iques  
en t re  30 et  45 ans  puis  observe une  chute  
significat ive h pa r t i r  de 45 ans.  N iesch lag  [5]en 
c o m p a r a n t  les carac t6r i s t iques  spe rma t iques  
de 23 pa t i en t s  fert i les fig6 de 60 h 88 ans  
celles de 20 pa t i en t s  fig6s de 24 h 37 ans  et  rap- 
porte,  q u a n t  h lui, u n  % de formes mobiles  
s ign i f i ca t ivement  plus faible dans  le g roupe  de 
sujets  fig6s. 

N ' a y a n t  consid6r6 comme fac teur  qua l i t a t i f  
que le n o m b r e  de spermatozoides ,  cet te  not ion 
n ' appa ra i t  pas  dans  not re  s6rie. 

�9 Nombre  in i t ia l  de spermatozo/des  

La n u m 6 r a t i o n  in i t ia le  n ' appa ra i t  pas  ~tre un  
fac teur  p ronos t ique  de l '6volution de la qual i t6 
du s p e r m o g r a m m e  dans  cette popula t ion  de 
pa t i en t s  o l igo-as th6nospermiques  s4v6res (< 5 
mill ions/ml).  

On ne  re t rouve ,  en  effet, aucune  diff6rence 6vo- 
lu t ive  ( aggrava t ion ,  am61iorat ion,  s tabil i t6)  
dans  les deux  groupes  de spe rmes  6tudi6s (< 1 
mil l ions/ml  et  1-5 mill ions/ml).  Tous 6voluent  
vers  l ' aggravat ion .  A 2 ans  de suivi, env i ron  2/3 
des spe rmes  dont  le nombre  de spermatozo ides  
est  in f6r ieur  h 1 mil l ions/ml  et plus  de la moi- 
ti6 des spe rmes  dont  la n u m 6 r a t i o n  est  corn- 

prise en t re  1-5 mi l l ions /ml  se sont aggrav6s.  A 
4 ans plus de 2/3 des spe rmes  se sont aggrav6s  
dans  les deux groupes .  

Les spermes  i n i t i a l e m e n t  les plus alt6r6s (< 1 
mi l l i on /ml )  s e m b l e n t  c ependan t  se d6t6r iorer  
plus r ap idemen t .  On rel6ve une  a l t6 ra t ion  
significative de la qual i t6  d6s le 66me mois de 
suivi ; ~ 1 an, d6j~ plus  de la moiti6 d ' en t re -eux  
se sont d6grad6s.  Nous  ne rappor tons  dans  
cette popula t ion  a u c u n e  am61ioration ~ 4 ans.  

Au total,  m~me  si la n u m 6 r a t i o n  ini t ia le  des 
spermatozoides  n ' a p p a r a i t  pas 6tre un  fac teur  
pronost ique,  on p o u r r a i t  consid6rer  celle-ci 
comme un  cri t6re pr6dic t i f  d 'a l t6ra t ion ~ cour t  
terme.  La d6grada t ion  se ra  d ' au t an t  plus pr6- 
coce que le n o m b r e  in i t ia l  est  faible. 

A noter  qu ' aucun  des pa t i en t s  o l igospermes 
suivis n 'a  normal i s6  son s p e r m o g r a m m e  au  
cours du suivi su r  4 ans.  

L~ encore nos conclus ions  doivent  6tre adap-  
t6es ~ la popula t ion .  C o m m e  nous l 'avons d6j~ 
fait r emarquer ,  de pa r  l eu r  suivi " r6gul ier  " su r  
p lus ieurs  ann6es  dans  le cadre  d 'une consul ta-  
t ion d' inferti l i t6,  les h o m m e s  inclus dans  cet te  
6tude ne nous  s e m b l e n t  pas repr6senta t i f s  de 
l 'ensemble  de la popula t ion  des sujets  oligo- 
as th6nospermiques .  

�9 % de formes mobi les  

Le pourcen tage  de formes mobiles semble  cor- 
r616 ~ la n u m 6 r a t i o n  in i t ia le  des spermato-  
zoides : env i ron  2/3 des pa t ien ts  a y a n t  u n e  
num6ra t i on  in f6r ieure  ~ 1 m i l l i o n / m l  ont  u n  
pourcen tage  de formes  mobiles  < 20%, alors  
que presque  la moit i6 des pa t ien ts  a y a n t  u n e  
num6ra t i on  comprise  en t r e  1 et  5 mi l l ions /ml  
ont  un  pourcen tage  de formes mobiles > 20%. 

Ce pa ram6t re  a p p a r a i t  ~tre u n  crit6re pr6dic t i f  
d 'une a l t6ra t ion  poten t ie l le  du sperme.  On 
rel6ve une  agg rava t i on  significat ive de la qua-  
lit6 du spe rme  dans  les deux ans  de suivi chez 
les pa t ien ts  dont  le n o m b r e  ini t ia l  de spe rma-  
tozoides mobiles  es t  in f6r ieur  ~ 20% et ce, quel  
que soit le type de mobilit6.  

La rapidi t6 de l ' a l t6ra t ion  semble  ~tre inverse-  
m e n t  propor t ionne l le  au  % de formes mobiles .  
Cet te  aggrava t ion  est  moins  marqu6e  dans  le 
groupe de spe rmes  don t  le % de formes mobi les  
est  compris  e n t r e  20 et  30%, bien qu 'une  ten-  
dance  soit relev6e d6s la 26me ann6e de suivi.  
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We f o u n d  a n  i m p a i r m e n t  o f  al l  t h e  s p e r m  q u a -  
l i ty  p a r a m e t e r s  f r o m  t h e  o u t s e t  o f  t h e  s i x t h  
m o n t h .  At  t h e  f o u r t h  y e a r  o f  f o l l o w  u p  m o r e  
t h a n  2/3 o f  t h e  p a t i e n t s  h a d  a s i g n i f i c a n t  
i m p a i r m e n t  o f  s p e r m  q u a l i t y  a n d  n o n e  o f  
t h e m  s h o w e d  a n y  i m p r o v e m e n t .  

T h e  % o f  s p e r m  m o t i l i t y  a p p e a r s  t o  b e  t h e  
m o s t  i m p o r t a n t  p r o g n o s t i c  f a c t o r  i n  p r e d i c -  
t i n g  a n  i m p a i r m e n t .  S p e r m  m o t i l i t y  < 20% pre -  
d i c t s  a s i g n i f i c a n t  i m p a i r m e n t  i n  s p e r m  q u a l i -  
ty  in  t h e  f o l l o w i n g  t w o  y e a r s .  

Key Words : Oligospermia, Spermogram, pronostic 
factors 

A B S T R A C T  

O l i g o s p e r m i a  < 5 m i l l i o n s / m l  : 
P r o n o s t i c  f a c t o r s  a n d  e v o l u t i o n  

P. LANFREY,  F. A R N A L ,  D. L A U T O N ,  A. FAIX, 
H. NAVRATIL,  C. H U M E A U .  

B e t w e e n  M a r c h  1987 a n d  J a n u a r y  1998, 1127 
p a t i e n t s  w i t h  a n  o l i g o s p e r m i a  < m i l l i o n s / m l  
w e r e  f o l l o w e d  u p  for  i n f e r t i l i t y  p r o b l e m s .  

876 o f  t h e s e  p a t i e n t s  w e r e  f o l l o w e d  u p  at  l e a s t  
o n e  y e a r  ( m e a n  : 3.2 y e a r s ) .  

D u r i n g  t h i s  p e r i o d ,  e a c h  p a t i e n t  p e r f o r m e d  at  
l e a s t  t w o  s p e r m o g r a m s  w i t h  a n  i n t e r v a l  
v a r y i n g  f r o m  6 m o n t h s  to  3 y e a r s .  

We s t u d i e d  t h e  e v o l u t i o n  o f  t h e  q u a l i t y  o f  
s p e r m  d u r i n g  f o l l o w  u p  a n d  t r i e d  to  s h o w  t h e  
p r o n o s t i c  f a c t o r s  o f  a p o t e n t i a l  d e c l i n e  
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