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Заключение врача

Здравствуйте, Татьяна!

Если считать, что сперматозоидов с нормальной морфологией должно быть не менее 30%
(патологических не более 70%), то

1 спермограмма: астенозооспермия + тератозооспермия + некроспермия + агглютинация.

2 спермограмма: астенозооспермия + агглютинация.

3 спермограмма: агглютинация.

Последняя спермограмма, если не брать в учет агглютинацию, нормальная. Видимо,
1 спермограмма - до лечения, а 2 и 3 - на фоне лечения.

При агглютинации показано определение антиспермальных антител в крови мужчины и
проведение MAR-теста, то есть необходимо исключать иммунное бесплодие.

После исключения иммунного бесплодия можно спрогнозировать возможность зачатия
естественным путем.

С уважением, Константин В. Головченко.


