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Ορισμός 

• Υπογονιμότητα ορίζεται η αδυναμία 
επίτευξης αυθόρμητης κύησης σε ένα 
σεξουαλικά ενεργό ζευγάρι που δεν 
χρησιμοποιεί αντισυλληπτικά μέσα, στη 
διάρκεια ενός έτους 

 
World Health Organization. WHO Manual for the Standardized Investigation and 
Diagnosis of the Infertile Couple. 2000, Cambridge University Press: Cambridge. 







Διαγνωστική προσέγγιση 

• Ιατρικό ιστορικό 

• Φυσική  εξέταση 

• Σπερμοδιάγραμμα 

– Εργαστηριακή ανάλυση (ποσοτικός και ποιοτικός 
προσδιορισμός) δείγματος εκσπερματήματος 

– WHO Laboratory Manual for the Examination and 
Processing of Human Semen (5th ed.) 

 

 







WHO Laboratory Manual  

• Δεδομένα από άνδρες σε ζευγάρια που 
έκαναν παιδί σε διάστημα < 12 μηνών 

• Σύνολο 4.500 ανδρών, 14 χώρες, 4 ηπείρους  





Σπερμοδιάγραμμα 

• Αν οι παράμετροι είναι εντός των τιμών 
αναφοράς ένα δείγμα είναι αρκετό 

• Αν όχι, ζητήται 2ο δείγμα εντός 3-4 
εβδομάδων 

• Πλήρες δείγμα, αποχή 2-7 ημέρες 

• Μεγάλη διακύμανση των παραμέτρων σε 
διαφορετικά δείγματα του ίδιου άνδρα 



Διαταραχές 

• Ολιγοσπερμία < 15 million/mL 

• Ασθενοσπερμία < 32% προωθητική κίνηση 

• Τερατοσπερμία : < 4% φυσιολογική 
μορφολογία 

• Ολιγοασθενοτερατοσπερμία (ΟΑΤ) 

• Αζωσπερμία: όχι σπερματοζωάρια στο 
εκσπερμάτημα 

• Κρυπτοσπερμία: ελάχιστα σπερματοζωάρια 
(δεκάδες) στο εκσπερμάτημα 





Ορθή ερμηνεία 

• Σωστή λήψη 

• Διαχείρηση του δείγματος με βάση το 
εγχειρίδιο WHO 5th ed. 2010 

• Αναφορά αποτελεσμάτων σύμφωνα με το 
εγχειρίδιο WHO 5th ed. 2010 
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