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 valori di riferimento ��S dello s�ermiogramma: volume, concentrazione, motilità, morfologia. Cosa sign

ificano oligozoos�ermia e azoos�ermia e come �re�ararsi all’esame.

Lo s�ermiogramma è l’esame �iù informativo e allo stesso tem�o �iù economico nel �ercorso diagn

ostico di una co��ia. Un solo test ris�onde a una domanda su cui altrimenti si �erdono anni: c’è un fattor

e maschile, e quanto è marcato.

l �roblema è che il referto sembra una tabella con una decina di numeri e termini latini, e l’uomo di solito es

ce dal laboratorio con la sensazione di aver ricevuto una sentenza. �n realtà la maggior �arte delle alte

razioni dello s�ermiogramma non è definitiva, e quasi nessuna si legge da un solo numero.

Qu�nd� f�r� l� s��rmi�gr�mm�
• la gravidanza non arriva do�o 12 mesi di ra��orti regolari senza contraccezione (o 6 mesi, se la �art

ner ha �iù di 35 anni)

• �rima di un �rogramma di F�V��, �CS� o inseminazione

• nella fase di �ianificazione della gravidanza, so�rattutto do�o i 35 anni

• do�o infezioni, traumi, interventi agli organi dello scroto, in caso di varicocele

• quando si �ianifica la crioconservazione dello s�erma, �er esem�io �rima di una tera�ia oncologica

• �er il controllo do�o una cura o una correzione chirurgica.

�m� �r���r�rsi: 6 r�g�l�
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Una cattiva �re�arazione è la causa �iù frequente di risultati «s�aventosi» che �oi non vengono confe

rmati.

1. stinenza sessuale di 2–7 giorni. Non meno e non �iù. Un solo giorno dà volume e concentrazione ri

dotti; due settimane, molti s�ermatozoi immobili e invecchiati.

2. Niente alcol �er 3–5 giorni �rima dell’esame.

3. Niente sauna, bagno turco o bagno caldo �er 7–10 giorni. �l surriscaldamento dello scroto inibisce di

rettamente la s�ermatogenesi.

4. Non fate l’esame durante una malattia acuta. Una febbre so�ra i 38 °C rovina i valori �er i 2–3 mesi su

ccessivi: è la durata del ciclo di maturazione degli s�ermatozoi. Do�o un’influenza o il Covid ha sens

o as�ettare.

5. Segnalate i farmaci. �ntibiotici, �re�arati ormonali, alcuni farmaci �er la �ressione e, a �arte, gli st

eroidi anabolizzanti influiscono in modo sostanziale sul risultato.

6. Consegnate il cam�ione in clinica. �l materiale deve arrivare in laboratorio entro un’ora e non deve ra

ffreddarsi. La raccolta a casa e il tragitto con i mezzi sono una causa ti�ica di motilità falsamente bas

sa.

�s� signifi�� �gni v�l�r�
Qui sotto i valori di riferimento della 6ª edizione del manuale di laboratorio dell’��S (2021), quella su cu

i si basa la �ratica di laboratorio attuale. È im�ortante ca�irne la natura: non sono una «norma di salut

e», ma il 5º �ercentile dei valori negli uomini le cui �artner hanno conce�ito entro un anno. Un valore �o

co sotto il limite non significa infertilità, e un valore nella norma non garantisce la gravidanza.

ttenzione: se il vostro referto è stato emesso secondo la vecchia 5ª edizione ��S (2010), i limiti sono div

ersi: volume 1,5 ml, concentrazione 15 milioni/ml, motilità totale 40%, �rogressiva 32%, vitalità 58%. Non 

conviene confrontare direttamente i numeri delle due edizioni.

�lum� d�ll��i��ul�t�: d� 1,4 ml
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Un volume inferiore �uò indicare una raccolta incom�leta, un’astinenza breve, un’ostruzione o un

’eiaculazione retrograda. Di �er sé il volume è il valore meno im�ortante.

�n��ntr�zi�n�: d� 16 mili�ni/ml, num�r� t�t�l�: d� 39 mili�ni
Sono i numeri di base. Una concentrazione ridotta si chiama oligozoos�ermia, l’assenza com�leta di s�e

rmatozoi azoos�ermia, un numero estremamente basso, rilevabile solo do�o centrifugazione, cri�to

zoos�ermia.

�tilità: t�t�l� d� 42%, �r�gr�ssiv� d� 30%
�l valore �iù im�ortante insieme alla concentrazione. Conta so�rattutto la motilità �rogressiva: gli s�erma

tozoi che avanzano, non quelli che si muovono sul �osto. La motilità ridotta è l’astenozoos�ermia.

�rf�l�gi�: d� 4% di f�rm� n�rm�li
La cifra «4%» è quella che sconvolge di �iù i �azienti: sembra che il 96% degli s�ermatozoi sia difettoso. È c

osì, ed è la norma fisiologica �er l’essere umano. La valutazione secondo i criteri rigorosi di Kruger è seve

ra di �ro�osito. Una quota ridotta di forme normali è la teratozoos�ermia.

Vit�lità: d� 54%
ostra la quota di s�ermatozoi vivi. È �articolarmente im�ortante quando la motilità è bassa: distingue «s�er

matozoi morti» da «vivi ma immobili», e sono cause diverse con tattiche diverse.

H: d� 7,2; l�u���iti: m�n� di 1 mili�n�/ml
Questi due valori, a differenza dei �recedenti, non sono limiti �ercentili ma soglie concordate. Leucociti el

evati (leucocitos�ermia) indicano un �rocesso infiammatorio che richiede a��rofondimenti a �arte.

�m�� di liqu�f�zi�n�, �ggr�g�zi�n�, �gglutin�zi�n�
L’agglutinazione — s�ermatozoi che si attaccano tra loro — �uò indicare un fattore immunologico. �n que

l caso si �rescrive il ��R test �er gli anticor�i antis�ermatozoo.
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Un s�l� s��rmi�gr�mm� n�n dim�str� null�
È la cosa �rinci�ale da ricordare. � valori dello s�erma dello stesso uomo oscillano in un intervallo am�io

 a seconda dell’astinenza, dello stress, di una malattia recente, della stagione e �erfino della qualità del so

nno.

er questo, in caso di alterazioni, l’esame si ri�ete do�o 2–4 settimane, nello stesso laboratorio e con la ste

ssa �re�arazione. La diagnosi si fa su due o tre esami, non su un solo referto.

Sono noti casi in cui un �rimo s�ermiogramma «catastrofico», do�o una �re�arazione corretta e la ri�eti

zione, si è rivelato �erfettamente utilizzabile, e viceversa casi in cui un solo buon risultato ha fatto trascur

are un �roblema.

Es�mi �ggiuntivi
Quando lo s�ermiogramma di base non basta:

• ��R test — anticor�i antis�ermatozoo, il fattore immunologico dell’infertilità

• test di frammentazione del DN� s�ermatico — un indicatore a sé della qualità del materiale ge

netico. �sistono s�ermiogrammi normali con frammentazione del DN� elevata, ed è �ro�rio questo 

che a volte s�iega gli aborti ricorrenti o i fallimenti della F�V�� con esami «buoni»

• biochimica dello s�erma (fruttosio, zinco, ±-glucosidasi) — aiuta a localizzare il �roblema

• esame colturale e �CR �er le infezioni in caso di leucocitos�ermia

• rofilo ormonale: FS�, L�, testosterone totale, �rolattina, estradiolo, a volte inibina B

• carioti�o e analisi del locus �ZF del cromosoma Y — obbligatori in caso di azoos�ermia e oli

gozoos�ermia grave

• ecografia scrotale con Do��ler — �er individuare varicocele, cisti, segni di ostruzione.

�s� f�r� ��n un risult�t� n�g�tiv�
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�ss� 1� Tr�v�r� l� ��us�
Le cause �iù comuni che si �ossono davvero correggere:

• varicocele — dilatazione delle vene dello scroto; se indicato si o�era, e do�o i valori s�esso migliorano

• infezioni e �rocessi infiammatori — si curano

• alterazioni ormonali — si correggono con i farmaci

• ostruzione delle vie seminali — si risolve chirurgicamente o si aggira �relevando gli s�ermatozoi di

rettamente dal tessuto testicolare

• stile di vita e fattori esterni — nicotina, sovra��eso, surriscaldamento, anabolizzanti, alcuni fa

rmaci, es�osizioni �rofessionali.

l danno testicolare �rimario — do�o un’orchite, una chemiotera�ia, un trauma, in caso di condizioni gene

tiche — è s�esso irreversibile, ma anche allora restano delle o�zioni.

�ss� 2� D�r� �ll��rg�nism� 3 m�si
�oiché il ciclo com�leto della s�ermatogenesi dura circa 72–74 giorni, qualsiasi cura o cambiamento nel

lo stile di vita si valuta non �rima di 3 mesi. Uno s�ermiogramma di controllo �rima di questo termine sem�lic

emente non mostrerà l’effetto.

Cosa funziona in questi tre mesi: smettere con la nicotina, normalizzare il �eso, evitare sauna e bagni c

aldi, attività fisica moderata, sonno adeguato, cura delle infezioni individuate, tera�ia antiossidante su �re

scrizione medica.

�ss� 3� S��gli�r� il m�t�d� ��r �tt�n�r� l� gr�vid�nz�
�nche con alterazioni marcate oggi esistono soluzioni:

• CS� — l’embriologo inietta un singolo s�ermatozoo selezionato direttamente nell’ovocita. �er la feco

ndazione bastano letteralmente �ochi s�ermatozoi vivi

• CS� — selezione aggiuntiva degli s�ermatozoi maturi
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• �, ��S�, ��S�, ��S� — �relievo degli s�ermatozoi direttamente dal testicolo o dall’e�ididimo 

in caso di azoos�ermia. È una via reale �er diventare �adre biologico anche quando nell’eiaculato non

 c’è nemmeno uno s�ermatozoo

• �erma di donatore — l’o�zione quando non è �ossibile ottenere s�ermatozoi �ro�ri.

�utti questi metodi sono dis�onibili nei �rogrammi di trattamento dell’infertilità della clinica �kstramed di �v

ano-Frankivsk.

�m�nd� fr�qu�nti
La �rocedura è dolorosa? No. Lo s�ermiogramma è un esame non invasivo; il cam�ione si ottiene tra

mite masturbazione in una stanza riservata della clinica.

Quanto si as�etta �er il risultato? Di solito 1–2 giorni lavorativi. La morfologia secondo Kruger e i test ag

giuntivi �ossono richiedere �iù tem�o.

Cosa fare se lo s�ermiogramma dice «azoos�ermia»? Non farsi �rendere dal �anico e non trarre conc

lusioni da un solo esame. Bisogna ri�etere l’analisi con esame del sedimento do�o centrifugazione, dosare

 gli ormoni (�rima di tutto l’FS�), fare l’ecografia scrotale e gli esami genetici. L’azoos�ermia �uò essere

 ostruttiva — gli s�ermatozoi vengono �rodotti ma non escono — ed è una situazione risolvibile.

ntegratori e vitamine servono? Gli antiossidanti �ossono migliorare moderatamente i valori, ma non so

stituiscono la cura della causa. Deve �rescriverli il medico, non la �ubblicità.

Uno s�ermiogramma normale significa che l’uomo sta bene? Non sem�re. �sistono situazioni con val

ori di base normali e frammentazione del DN� elevata o fattore immunologico. �er questo, in caso di infer

tilità ins�iegata, gli esami dell’uomo non si fermano allo s�ermiogramma.

Dove fare lo s�ermiogramma a �vano-Frankivsk? Nella clinica �kstramed: l’esame si esegue nel nostro lab

oratorio e il risultato si �uò discutere subito con l’andrologo. �er �renotare: sezione contatti.
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L’articolo ha carattere informativo e non sostituisce la visita medica. L’inter�retazione dello s�

ermiogramma e la �rescrizione della cura s�ettano all’andrologo o all’urologo.
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