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左旋肉碱治疗弱精子症患者的疗效观察

王亚轩 , 杨书文 , 瞿长宝 , 霍红旭 , 黎　玮 , 李景东 , 常学良 , 蔡广增
(河北医科大学第二医院泌尿外科 , 河北 石家庄 050000)

【摘要】　目的:精子活力低下是导致男性不育的一个重要原因 , 目前无特效治疗措施 。本研究采用左旋肉碱

对弱精子症患者进行治疗 ,以探讨其疗效。 　方法:选择弱精子症患者 135例 , 将其随机分为两组 , 其中 A组 68

例 , 为左旋肉碱治疗组 ,给予左旋肉碱口服液(2g/d)和维生素 E口服 3个月为 1疗程;B组 67例 , 为对照组 , 单纯

给予维生素 E,疗程同前 。治疗前及治疗后 3个月对所有病例均进行患者精液参数分析 ,同时了解配偶妊娠率及不

良反应发生情况。 　结果:与治疗前相比 , A组患者治疗后前向运动精子百分率(45.4%±11.1% vs28.6% ±

9.2%)明显提高(P<0.01),精子密度和正常形态精子百分率虽有一定提高 ,但无统计学差异(P>0.05);B组患

者治疗后精子活力 、精子密度及正常形态精子百分率与治疗后均无统计学差异(P均 >0.05)。两组间治疗后比

较 , A组的前向运动精子百分率(45.4%±11.1%)明显高于 B组(31.3%±10.5%)(P<0.01);两组的的精子密

度和正常形态精子百分率无显著性差异(P>0.05)。治疗 3个月后女方妊娠者 , A组 19例(31.1%), B组 2例

(3.8%), 两组存在显著差异(P<0.01)。治疗期间所有患者均未见明显不良反应。 　结论:左旋肉碱可以显著改

善患者的精子活力 , 提高其配偶的妊娠率 , 安全有效。
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L-carnitine:Safeandeffectiveforasthenozoospermia

WANGYa-xuan, YANGShu-wen, QUChang-bao, HUOHong-xu, LIWei,

LIJing-dong, CHANGXue-liang, CAIGuang-zeng

DepartmentofUrology, TheSecondHospitalofHebeiMedicalUniversity, Shijiazhuang, Hebei050000, China

【Abstract】　Objective:Oneoftheimportantreasonsformaleinfertilityisasthenozoospermia, forwhichthereisnospecific

cureforthetimebeing.TheauthorsexploredtheclinicaleffectofL-carnitineforinfertilemaleswithasthenozoospermia.　Methods:A

totalof135 patientswithasthenozoospermiawererandomlydividedintoGroupsA(n=68)andB(n=67), theformertreatedwith

L-carnitine(2 g/d)andvitaminE, whilethelatterwithvitaminEonly, bothfor3 months.Allthepatientsreceivedsemenanalyses

beforeandafterthetreatment, andwereobservedforadverseeffects.Thepregnancyratesoftheirwiveswererecorded.　Results:

GroupAshowedasignificantlyincreasedpercentageofforwardmotilespermafterthetreatment(45.4% ±11.1%)ascomparedwith

pretreatment(28.6% ± 9.2%)(P<0.01), butnostatisticallysignificantdifferenceswerefoundinspermdensityandthepercent-

ageofthespermofnormalmorphology(P>0.05).TherateofpregnancywassignificantlyhigherinGroupA(31.1%)thaninB

(3.8%)afterthetreatment(P<0.01).Noadverseeventswerefoundduringthetreatment.　Conclusion:L-carnitine, capableof

significantlyimprovingspermmotilityandraisingtherateofpregnancy, isasafeandeffectivetherapeuticoptionforasthenozoospermia.
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　　近年来男性不育发病率呈逐渐上升的趋势 ,其

中一个重要原因是男性精子数量及质量在逐年下

降 。目前 ,因精子活力低下而导致的男性不育患者

约占 30%。本研究采用左旋肉碱(L-carnitine, LC)

对弱精子症患者进行治疗 ,以探讨其在男性不育治

疗中的效果 。

1　资料与方法

1.1　病例资料　选择 2007年 8月至 2009年 8月

河北医科大学第二医院门诊就诊的男性弱精子症患

者 135例 ,年龄 23 ～ 36岁 ,不育病史在 1 ～ 10年 ,所

有患者婚后未避孕在 12个月以上 , 夫妻性生活正

常 ,女方生育力检查未见异常 。按 WHO标准常规

进行两次以上精液分析 , 符合以下标准:前向运动

(即 a+b级)精子低于 50%且快速前向运动(a级)

精子 <25%;精子密度 >20×10
6
/ml;外周血染色体

和生殖激素(FSH、LH、PRL、T)检查正常;精液解脲

支原体和沙眼衣原体检测阴性;精液白细胞 <1 ×

10
6
/ml;排除隐睾 、睾丸发育不良 、精索静脉曲张及

生殖系统感染等疾病 。

1.2　治疗方法　将患者随机分为两组 ,两组患者治

疗前在年龄 、病程和精液参数(包括精子密度和活

动力)等方面差异无统计学意义(P均 >0.05)。其

中 A组 68例 ,为左旋肉碱治疗组 ,给予左旋肉碱口

服液(东北制药总厂生产)1.0g, 2/d,维生素 E100mg,

2 /d,连服 3个月为 1疗程 。B组 67例 ,为对照组 ,

单纯给予维生素 E100 mg, 2/d,疗程同前。治疗前

及治疗 3个月后所有患者均禁欲 2 ～ 5d,手淫取精 ,

进行精液分析 ,将(a+b)级精子 >50%,或 a级精

子 >25%作为有效指标 ,观察两组治疗后有效率。

同时于治疗 3个月后 ,了解配偶妊娠情况 ,尿妊娠试

验阳性 ,确定为生化妊娠 ,超声确定为临床妊娠 ,根

据结果确定是否妊娠。

1.3　统计学分析　采用 SPSS软件包对结果进行分

析 ,所得计量资料用 x±s表示 ,组内治疗前后比较

采用配对的 t检验 ,组间比较采用方差分析 ,计数资

料采用 χ
2
检验 , P<0.05表示差异有统计学意义。

2　结果

本组 135例患者中失访 22例 ,其余 113例具有

完整资料 ,其中 A组 61例 , B组 52例 。与治疗前相

比 , A组患者治疗后精子活力明显提高 (P<0.01),

精子密度和正常形态精子百分率虽有一定提高 ,但

无统计学意义(P>0.05);B组患者治疗后精子活

力 、精子密度及正常形态精子百分率与治疗前均无

统计学差异(P>0.05)。两组间治疗后比较 , A组

的精子活力明显高于 B组(P<0.01);两组的的精

子密度和正常形态精子百分率无显著性差异(P>

0.05),结果见表 1。将精子活力(a+b)级精子 >

50%,或 a级精子 >25%作为有效指标 ,观察治疗后

有效率 ,则 A组有效率为 57.4%(35例),明显高于

B组有效率 9.6%(5例 , P<0.01);经 3个月治疗

后女方妊娠者 , A组 19例 (31.1%), B组 2例

(3.8%),两组存在显著性差异(P<0.01)。所有患

者服药后均未见明显不良反应。

表 1　两组患者治疗前后精液参数比较 (x±s)

Table1.ComparisonofsemenparametersbetweentheGroupsAandBbeforeandafterthetreatment(x±s)

Group n
Spermdensity(×106 /ml)

Pre-treatment Post-treatment

Forwardmotilesperm(%)

Pre-treatment Post-treatment

Spermofnormalmorphology(%)

Pre-treatment Post-treatment

A 61 56.9±32.1 58.5±34.7 28.6±9.2 　45.4±11.1＊# 40.4±10.6 42.6±12.8

B 52 57.3±33.3 56.6±32.6 29.2±9.6 31.3±10.5 39.1±10.2 40.5±11.7

与治疗前比较 , ＊:P<0.01;与 B组治疗后比较 , #:P<0.01

＊:P<0.01 versuspre-treatment;#:P<0.01 versusGroupB

3　讨论

全世界约有 10% ～ 15%的育龄夫妇存在有关

不育方面的疾病 , 由于男方原因所致的不育约占

50%。其中精子质量低下是男性不育常见和重要原

因之一。精子的存活率和活动力直接影响自然受
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孕 ,即使在迅速发展的辅助生殖技术临床应用中 ,也

需要选择高活动力的精子 ,精子活力是辅助生殖成

败的关键因素。弱精子症作为男性不育的重要病

因 ,可以由多种原因引起 ,主要包括生殖系统感染 、

精索静脉曲张 、自身免疫 、内分泌因素 、理化因素等 。

随着工业化的迅猛发展 ,各种污染因素不断增加 ,对

人类自身生殖的不良因素与日俱增 ,导致精子质量

和数量不断下降 。目前现代医学对本病治疗除积极

治疗原发病(如精索静脉曲张 、生殖系统感染等)

外 ,无特别有效的治疗措施 ,我们希望能找到更理想

的治疗方法来改善男性不育患者的精液质量。

近年来 ,补充左旋肉碱治疗弱精子症受到越来

越多的关注 。我们选择弱精子症患者 ,随机分为左

旋肉碱治疗组和维生素 E对照组 ,结果发现左旋肉

碱可以明显改善患者的精子活力 ,提高患者配偶的

妊娠率 ,治疗期间未见明显不良反应 ,是一个安全有

效的药物。 Lenzi等
[ 1]
报道对 100例男性不育症进

行随机双盲对照的左旋肉碱补充疗法(2 g/d),连续

治疗 2个月取得了较好的效果 ,精子的质量尤其前

向运动精子的密度明显增加 ,有统计学差异 。另一

项对弱精子症进行的多中心研究显示 ,在连续服用

左旋肉碱 3 g/d4个月后 ,精子活动率 、快速前向运

动精子率 、精子平均运动速度 、前向性指数及每次射

精中精子总量均明显增加。国内也有研究表明 ,经

左旋肉碱治疗的男性不育症患者 ,其精子质量与数

量亦明显改善
[ 2-3]
。然而有文献报道

[ 4]
,左旋肉碱

可明显改善患者的精子活力 ,但对精子密度则无明

显影响 ,这与我们的研究结果是一致的。

左旋肉碱改善精子活力的作用机制是多方面

的 。近年来研究发现其在附睾内浓度是血清的上千

倍 ,为人体肉碱含量最高的器官 ,参与了精子的运动

和成熟过程 。在睾丸中生成的精子没有运动和受精

能力 ,必须在附睾中发育成熟 。附睾精子主要依靠

长链脂肪酸和磷脂等物质在线粒体内 β-氧化供能 ,

但脂肪酸不能直接透过线粒体内膜 ,必须由载体转

运
[ 5]
。而左旋肉碱是脂肪酸和磷脂转运至线粒体

内膜的主要载体 ,因此左旋肉碱作为脂肪酸代谢的

重要辅助因子 ,参与精子的能量代谢 ,为精子运动提

供能量
[ 6]
。另外 ,左旋肉碱不仅参与精子能量代

谢 ,还可以对抗活性氧(ROS)所致的氧化损伤 ,精液

中 ROS可能与精子凋亡 、精子活力降低 、精子 DNA

损伤和受精能力下降等有关 , ROS产生过多引起的

氧化应激可能导致男性不育 。左旋肉碱作为一种有

效的抗氧化物质 ,可阻止 ROS产生 ,保护精子细胞

免遭氧化损伤 ,因此在男性生育方面具有重要作

用
[ 7]
。本研究认为:左旋肉碱对弱精子症有明确治

疗效果 ,可以显著提高患者的精子活力 ,改善患者的

生育能力;并且安全性高 ,无明显不良反应。
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