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精子质量参数分析的标准化与质量控制的研究进展 

黄宇烽，陆金春 
(南京军区南京总医院解放军临床检验医学研究所，江苏 南京 210002) 

摘要：精液分析是评价男性生育能力的最基本测试。最近几年 ，对精液分析标准化的迫切需求已引起男科学家的 

广泛重视。本文对精子质量参数——精子密度、活动率和形态学分析的标准化及质量控制进行了综述。精子密度 

分析的关键是计数池的标准化，因此Cell—Vu计数池应该是最佳的选择；精子活动率和精子形态学的分析由于主观 

性太强，CASA系统可能是其标准化的最终选择。精液质量参数分析的质量控制主要是质量控制材料的选择，以及 

在男科学实验室实施 EQC和 IQC项 目，而一些监测质量控制的图表和计算方法应被相应地建立。 
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Advances in Standardization and Quality Control for the Analysis of Sperm Quanty Parameters 
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Abstract：Semen analysis is a basic test to evaluate male reproductive function．In recent years，urgent needs for the standardization of 

semen analysis have been emphasized among andrologists worldwide．This review discusses the standardization and quality control 

(Qc)for the analysis of sperm quMi~parameters，including sperm concentration，motility and morphology．The key to sperm concen— 

tration analysis is the standardization of spe rm —counting chamber．thus Cell—VU chambe r may be the first choice．Th e analysis of sperm  

motility and morphology is too subjective to be reliable．Therefore，the computer—aided semen analysis(CASA)system may be the fi— 

nal selection．QC of semen analysis mainly lies in the selection of QC materials and the administration of external QC and internal QC． 

Meanwhile．the charts and arithmetic metllods should be established to monitor QC of semen analysis． Nat／J Androl，2007，13(JJ)： 

963-968 
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精液分析是评价男性生育能力的最基本测试。 

理论上，只需将一滴精液置于玻片上就可确定精子 

的相对数量、形态、活动率等；但事实上，精子密度、 

活动率及形态学的分析需要大量的专业技术知识、 

认真细致的操作和有规律的质量控制措施  ̈。由 

于精液分析缺乏标准化，同一实验室内部和不同实 

验室之问的精液分析结果具有广泛的变异，从而导 

致精液分析结果的不准确和不可信  ̈J。最近几年， 

精液分析的标准化已引起男科学家的广泛重视，不 

少作者对精液分析中各种参数测定的方法进行了标 

准化研究，尤其是对精子密度、活动率和形态学的分 

析研究较多，而且，对精液分析的质量控制研究已成 
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为男科学实验室关注的热点，为此，本文对其进行了 

综述。 

1 精子密度分析的标准化 

精子密度是精液常规分析的基本参数之一。尽 

管((WHO人类精液及精子一宫颈粘液相互作用实验 

室检验手册》推荐使用牛鲍氏血细胞计数板作为精 

子计数池 J，并且建议了质量控制方法，但许多其他 

类型的计数池亦被引入男科学实验室 J，包括一次 

性计数池如 DROP、Standard Count、Cell Vision、Mi． 

croCell等，它们均为2O m深，精液无需稀释即可直 

接分析，均为通过毛细管作用加样的计数池；反复使 

用的计数池，包括 2X—CEL、Makler、JCD、Burker及血 

球计数池，前两者池深2O m，精液无需稀释即可分 

析，而后三者精液均需作 1：20稀释；以及既可一次 

性又可反复使用的 Cel1．Vu计数池_6 J。这些计数池 

的精确性和准确性已被广泛地评价和比较。 

Mahmoud等 对上述 1O种计数池进行了比较， 

结果显示，DROP计数池用空气移液管明显低估了 

乳胶珠浓度，用活塞移液管明显高估了乳胶珠浓度； 
一 次性计数池 Standard Count、Cell—VU、Cell Vision、 

MicroCell均可正确评估乳胶珠浓度，且前三者 CV 

较小，而 MicroCell的 CV达 18％；所有可重复使用 

的计数池，包括 2X—CEL、JCD、Makler、Burker及血球 

计数池均有较高的变异性，前四者均倾向于高估乳 

胶珠浓度，而血球计数池低估乳胶珠浓度，且 2X． 

CEL计数 池 中珠浓 度分 布不 均。提 示 Standard 

Count、Cel1．VU、Cell Vision计数池可给出最好的计 

数结果。 

本来是设计用于计数外周血红细胞和白细胞的 

血球计数池即牛鲍氏计数板为WHO推荐使用的精 

子计数工具 J，常作为评价精子密度的金标准。但 

现已发现，牛鲍氏计数板用于精子计数时结果差异 

较大 7' ，这可能与其为一开放池、计数时精液需要 

稀释有关，亦可能受分析时周围环境条件、蒸发、加 

样及分析时间的影响 J。研究显示  ̈，血球计数池 

用于精液计数和标准乳胶珠珠计数时的 CV均高于 

MicroCell计数池，且计数结果亦高于MicroCell计数 

池 。我们的研究亦显示 ̈ ，血球计数池的计数 

结果明显高于 Cell—Vu计数池。 

以往研究显示[1引，不同类型的血球计数池计数 

结果可见显著差异(10％ ～20％)，而相同品牌的计 

数池可得到类似结果。因此，还不清楚究竟哪一种 

血球计数池代表了金标准。而且，即使选择了某一 

品牌的计数池作为标准计数池，但由于制造商生产 

的不同批计数池的深度可能有显著差异 ]，而目前 

的研究中极少怀疑制造商所生产的计数池的准确 

性。因而，对血球计数池进行标准化是比较困难 

的 。而且，血球计数池比一些一次性使用的计数 

池更加费时费力，且多次重复使用造成的磨损可能 

会影响到以后分析结果的准确性。 

Makler计数板为 1978年以色列科学家 Makler 

研制的一种专门用于计数未稀释精液精子密度的计 

数板，池深 1O m，上样量 5 l_l 。研究显示，其与 

血细胞计数板的结果之间缺少相关性。据我们所 

知，Grinsburg等是首先使用一种含有特定颗粒浓度 

的溶液比较不同计数板结果的人，他们发现 Makler 

计数板的计数结果及标准差都远远高于血细胞计数 

板和 Micro—Cell计数板的结果。 

Seaman等 用标准乳胶珠溶液比较了四种计 

数池的差异。结果显示，Cell—VU和 MicroCell计数 

池获得的平均乳胶珠浓度稳定地与标准溶液的珠浓 

度一致 ，而血球计数池和 Makler计数池过高地估计 

了标准溶液中的珠浓度达 50％以上。尽管 Mak． 

1er 认为，哪一种计数池计数标准乳胶珠浓度越接 

近血球计数池，此计数池就应被认为更加准确。但 

我们用标准乳胶珠溶液的试验进一步证实 川̈，血球 

计数池和 Makler计数池计数结果明显偏高，尤以 

Makler计数池与标准乳胶珠浓度相差最大，差异达 

52．91％。提示，Makler计数池并不适合作为标准计 

数池。 

MicroCell计数板是 由 Ginsbury和 Armand于 

1990年发明的一次性使用的精子计数板，因为其体 

积小，精液无需稀释，通过毛细管作用加入少量精 

液，提供了一单层细胞而又不妨碍精子泳动，且可提 

供适当的焦点以使整个池中的样本显像清楚，因而 

使用起来更加方便，也更常用于计算机辅助精液分 

析(CASA)系统。 

Johnson等 比较了 MicroCell、Makler及血球 

计数池三种精子计数池分析标准乳胶珠和精液样本 

的结果发现，MicroCell计数池的精确性和准确性均 

最好，可作为标准计数池用于质量控制，可代替血球 

计数池作为金标准。进一步的研究亦证实 ，Mi— 

croCell计数池结合 CASA是一种评价精子密度和活 

动率的最精确和最准确的方法。但在随后的研究中 

发现 引，新旧两种 MicroCell计数池分别在与入口距 

离8．0 mm和 9．9 mm前后的浓度有所差异，远端浓 

度显著高于近端，指出了 MicroCell计数池的局限 

性，并部分解释了初期的研究结果 j，与血球计数 

池的金标准相比，通过毛细管作用加样的2O m深 
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的计数池如 MicroCell可明显低估精子密度。 

最近，Douglas-Hamilton等  ̈ 提供了一先进的 

理论模型以解释通过毛细管作用加样的2O m深的 
一 次性计数池获得较低结果的原因，这是由于以普 

瓦泽伊(Poiseuille)定律流动的流体发生了 Segre．Sil． 

berberg(ss)效应。2O m深的计数池结果偏低是因 

为在充池后形成的半月面精子浓度较高，而其他区 

域包括计数的区域相对降低，研究显示，总浓度与计 

数区域浓度之比为 1．17。20 m深的计数池应该以 

补偿因子矫正精子浓度，补偿因子依赖计数池深度 

和样本粘度，当以精液充池时，补偿因子约为 1．3， 

且精液粘度越高补偿因子越低。他们进一步用乳胶 

珠、猪精液和人精液进行实验，获得了与理论模型一 

致的结果【】 。他们认为通过毛细管作用加样的 

2O m深的计数池不符合男科学实验室高标准质量 

保证的要求，并认为需要批判地评价新技术的准确 

性、重复性及精确性。 

Cel1．Vu计数板为用于未稀释精液样本精子计 

数的计数板 ，由一个特别设计的标准载玻片和 

两个盖玻片组成，载玻片上有两个计数池，每个池深 

均为2O m，这个优化的深度形成的单层精子细胞， 

使精子的运动不受阻碍，活动率能被评估，并且易于 

进行精子计数。我们的研究显示¨̈ ，Cell-Vu计数 

板的准确性和精确性均优于血球计数板和 Makler 

计数板，我们惊奇地发现这个结果仍与多年前文献 

报道的结果相符，表明了 Cel1．Vu专利技术独特的 

高技术含量和极高的稳定性。而且，Cell-Vu可一次 

性或反复多次使用，这在计数传染性较强的样本时 

将显示出独特的优势¨̈ 。 

因此，我们建议要建立一个标准的计数池操作 

系统用于所有实验室，从而为不同实验室的质量控 

制评价提供基础，最终提高所有实验室结果的准确 

性、可靠性和可比较性。基 于 目前 的研究 ’圳， 

Cel1．Vu应是此标准计数池的最佳选择。 

2 精子活动率分析的标准化 

精子活动率的评价最常基于显微镜下评价几个 

高倍视野中活动精子的百分率。很明显，计数活动 

精子特别是在高度活动率的样本中通常是很 困难 

的，常常需要特殊的培训，因而，方法的一致性就特 

别重要。 

精子活动率的手工分析方法十分不准确。许多 

研究已报道_2 ，主观评价精子前向活动率和总活动 

率显著不同，在一项 26位技术人员评价同一份样本 

的研究中发现，总活动率为 30％ ～80％，前向活动 

率为5％ ～85％。研究显示 ，当对精子活动率进 

行分级时，a级和c级精子分类有较高的CV，分别为 

30％和28％，而 b级和 d级精子分类的 CV较低，分 

别为 10％和9％。不活动精子百分率的CV最低是 

可以理解的，因为其比活动精子更容易计数，而活动 

精子可能在几秒钟内已从一个视野进入另一个视 

野。而且，当 a和 b级和／或 c级精子共同计数时， 

CV均明显低于单独分级时的CV。有研究指出 ]， 

通过有意识地确定绝大多数精子运动为 b级，而运 

动特别快的为 a级，结果会趋向于一致，但 CASA确 

定的此 阈值明显高于 WHO推荐 的 25 I~m／s，达 

70 I~m／s。Yeung等 将精子活动率的主观和客观 

评价进行了比较，对一份精液同时分析不同级别精 

子的百分率，然后根据递增原则划分相邻两个级别 

的临界值。主观分为 a级和 b级的阈值由CASA测 

定的结果分别为6O．8±1．3(34．5～79．5)I~m／s和 

11．2±10．6(3．4～3O．5)I~m／s，且对 b级精子评价 

的平均 CV(22．7％)高于 a级(7．5％)。 

提示，精子活动率的主观方法不能用于多中心 

研究的标准化，因为不同男科实验室及其技术人员 

有不同的 a级和 b级分类标准，快速和慢速前向运 

动没有一个固定的标准。尽管有报道显示，不同实 

验室活动率标准化会随着时间而有所改进，但参与 

多中心研究时就显示出各 自的差异。因此，进行活 

动率评估时，活动率类型应该被清楚地确定下来，那 

么就需要一种更加客观和高级的方法，目前只有 

CASA了。要不然只能进行简单的活动率评价。 

CASA系统是一种比较客观的分析精子活动率 

的方法，具有较高的精确性。但 CASA系统并非万 

能，其仍依赖于样本制备、所用显微镜光学系统、分 

析池及参数设置。研究显示【2 ，精子活动率和运动 

方式随着视频帧数不同而不同，数字化速率高于 6O 

O．q／s可以足够定性精子运动方式和活动率，但商业 

可得的 CASA的数字化速率一般都低于 60帧／s。 

尽管 CASA仪器有其本身的技术需要和局限性，并 

且受样本处理和制备技术等多种因素的影响，但建 

立一个标准的操作方法、仪器的定标以保证不同制 

造商仪器之间结果的精确性和准确性还是有可能 

的，而且也是时候了。 

3 精子形态学分析的标准化 

在所有精液分析参数中，一直认为精子形态学 

与生育能力关系最为密切。然而，由于缺乏标准化 

分析，正常形态精子百分率有显著差异 ' ，这可能 

与制片技术的不同、染色操作以及不同的专业技术 
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水平有关。而且，最近的一项400多个生育中心参 

与的调查显示，使用的精子形态学分类系统广泛而 

复杂。因此，目前精子形态学的标准化仍令人遗憾 

地缺乏。 

尽管WHO手册推荐了精子形态分析中绝对和 

相对大小的信息，但一个精子是否被认为正常绝大 

多数基于主观判断。精子形态学分类的差异可能主 

要取决于正常和异常的判断标准，而制样误差并不 

起决定作用 。研究显示 ]，手工形态学分类不 

精确，这些不精确部分来自精子分类的主观特性 、技 

术人员之间的变异、WHO标准实施的差异，还可来 

自玻片制备的方法学的不同，例如，干、湿固定时精 

子头测定结果不同，不同染色方法和同一悬液内染 

色差别可影响细胞分类，精液的粘度可引起细胞分 

布不均匀。精子形态学分析亦与显微镜质量有关， 

包括显微镜的棱镜、光学系统和设置 J。而且，所 

有主观评价也可能受到观察者的情绪影响 ]。 

研究显示 j，精子形态学分析结果与被分析精 

子数有关，分类200和300个精子的CV(7％)显著 

低于分类 100和50个精子的CV(17％)。而且，如 

果正常形态精子百分率较低，尚需要分类更多的精 

子才可控制 CV在一定范围内。然而，常规精子形 

态分析中一般只分析50—100个精子，如此小的样 

本必然引起取样误差，极少实验室重复测定取均值 

或增加计数量。 

Davis等 观察了不同染色方法对精子形态学 

分析结果的影响。精子涂片用巴氏染色液(PAP)、 

苏木素及 GZIN方法 (Harris苏木素 + California 

Zinfandel+Rose Benga1)进行染色后用 Cel1．Form． 

Human自动精子形态分析仪分析 200个精子，测定 

长度(L)、宽度(W)、面积(A)、周长(P)及 W／L，同 

时记录下鉴定为精子的碎片数 目，结果显示，GZIN 

法的头、中段及碎片的数字化误差百分率及正常形 

态百分率的CV值总是低于其他两种方法，群体精 

子平均L、A和P亦高于两者。提示，GZIN方法分析 

精子形态学比PAP、苏木素法更加准确和精确。然 

而，PAP法是 WHO推荐的方法，因此 ，究竟何种方 

法可作为精子形态学分析的标准方法尚需进一步评 

估。 

提高精子形态学分析准确性的一个手段就是用 

CASA，其可显著增加被分析精子数，并通过测量进 

行客观的细胞分类。但其对玻片制备方法敏感，相 

对于细胞染色强度的背景阴影的微小差异都可能导 

致计数偏差，细胞内染色的差异也可产生不准确的 

细胞识别及测定，细胞密度和均一性的差异可延长 

分析时间，如果这些局限性可通过玻片制备和染色 

技术改进，CASA可显著改进精子形态学分析，也许 

会成为精子形态学分析的标准方法。 

4 精子质量参数分析的质量控制 

精液分析是男科学实验室最重要的检查。由于 

精液参数的广泛波动、不同检测方法的局限性以及 

不同检测人员的检测误差，因此必须小心看待检测 

结果。许多研究显示 J，精液分析结果变异很大，而 

且这种变异可能由于缺乏质量控制而被长期忽视。 

内部质量控制(IQC)和外部质量控制(EQC)已 

成为临床化学和内分泌学实验室的常规项 目E 231，而 

对男科学实验室来说却是空白。IQC可以反映检测 

结果的一致性改变和漂移，但它们无法反映预先存 

在的系统偏差。EQC的实施已使不合适的技术遭到 

淘汰，还有一些技术方法得到了改进。最近几年，世 

界上不少男科学家正在向男科学实验室不断引入 

EQC项 目。要实现 IQC和 EQC，技术操作的标准化 

是前提，这就要求有精液参数测定的客观方法。目 

前这样的方法正被建立和评价。有了严格的 IQC和 

EQC，不同实验室将完全有可能获得一致性 的结 

果 。 

目前用于精子密度的 Qc样本有分装冷冻精液 

和固定洗涤精子悬液 l 。用固定精子悬液作为质 

控品有其局限性，沉淀和结块的精子需要在分析前 

将样本混匀，样本混匀不充分可导致错误结果。乳 

胶珠可作为精液标本的替代品用于精子密度的质量 

控制，用乳胶珠作为质控品优于精液样本，因为其大 

小一致，比较稳定，没有生物危险性，且容易操作，可 

用于CASA和手工的质量控制 。 
一 些作者提倡用冷藏精液来评价精子活动率， 

将几个供者的精液收集并混匀后分装，多份相同的 

冷藏精液随后被分配到不同实验室供分析，这是基 

于冷藏精液融解后精子仍保持活的特性。然而，用 

混合精液样本供实验室分析，可能会引起异质性。 

而且，混合精液可能会发生彼此间的相互作用。一 

些报道显示 j，冷藏精液的不同部分之间缺乏一致 

性，而且精液经冷藏后精子活动率有所下降。另外， 

冷藏精液用于 EQC时各实验室对冷藏精液的解冻 

效率不一致"j。冷藏样品的包装和发送也很成问 

题，使用轿车、干冰和液氮运输在世界上绝大多数国 

家和地区是做不到的，尤其是绝大多数发展中国 

家I2 。而且，使用冷藏精液标本花费很昂贵且耗 

时，得到的CV太高而没有实际价值。另外，冻融可 

引起 Qc样本难以控制的差异  ̈。 
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目前倾向于使用录像带法来评价精子活动 

率  ̈。几个不同精液样本的录像带可展示不同程 

度的活动率，可以预先被记录，并可随机选择用来分 

析和评价。但录像带法亦有两个不足：一是没有观 

察显微镜的经验，二是无需精液混匀和加样操作，而 

在常规精液分析中这两点是不可少的。但作为质控 

材料其有特殊的好处，即所有参与者可以看到完全 

相同的精子运动图像，可以直接评判分析误差，而且 

可重复分析，且可在不同时间和不同地点分析，亦可 

用于 CASA的日常定标。研究显示_1 ，如果录像被 

正确制备，对监测活动率是一个有效的工具。需要 

注意的是，不同录像带记录仪的记录结果有所差异， 

高质量的录像带能反映实时测定情况，具有较好的 

精确性。 ． 

照片、录像带及已固定染色或未染色玻片均可 

用于精子形态学的质量控制 j。由于照片易褪色、 

已固定染色涂片易变质，因而少用。Cooper等 认 

为，可以用相同精液样本制备大量的精子涂片，这些 

涂片可以在未被染色的情况下于4℃贮存，然后定 

期被染色和分析。精子涂片可用有正常和异常精子 

形态学百分率的标本制备。靶值或参考值可通过 

20只玻片的平均正常形态百分率确定，然后可通过 

绘制 Levey—Jennings质控图来评价技术人员的表现。 

5 质量控制的监测 

一

般以CV评价同一实验室不同时间或不同实 

验室之间的差异，但使用 CV评价差异是复杂的。 

CV的计算方法并不一致，有些基于同一份样本计算 

CV，有些基于不同样本计算 CV，还有些将原始数据 

通过对数转换后计算 CV。这些不同途径评价了不 

同差异。但研究显示  ̈，评价所有样本的均值比个 

别样本更精确。评价精液分析的准确性通常有两种 

方法  ̈。一是每个医生的值与所有医生的均值 比 

较，但其不能检测所有成员的共同偏差，如医生均倾 

向于高估精子活动率；二是比较每个医生的均值与 
一 组医生的均值，这是 目前常用的方法。而这一组 

医生可以是全部参与者，也可以是一组专家，或是一 

组熟练的专业技术人员。精子密度、活动率及形态 

学分析的质量监测均可通过 Levey—Jennings质控图， 

其以时间为横坐标，分析变量为纵坐标，通过将每日 

或每周的 QC分析结果作图，监测失控与否。通常 

可检测到三种异常改变：随着时间有轻微增加或降 

低的倾向；突然增加或降低的漂移现象；明显的、突 

然的随机增加或降低现象即弥散(噪音)。亦可通 

过累积计数(cusum)法作图，即将分析变量值减去 

靶值，用此差值对时间或次数作图，若结果在控制范 

围内，此差值将在接近于零的直线波动。若差值点 

总是位于零直线以上或以下，表示此分析方法高估 

或低估了此变量。 

Clarke 根据统计学的中心极限原理建立了每 

月精子密度监测的图表系统。此原理的主要原则 

是，随着样本量的增加，这样一群样本将接近正态分 

布，样本均值将分布在一个正常范围内。如果每月 

的样本量是合理的(大于80份／月)(对于小单位实 

验室，可采取双月均值)，即可根据上一年的均值和 

SEM绘 图，基线为均值，范 围为 ±2SEM或 3SEM 

(SEM=SD／n )，随后每月的均值在图上作点，根 

据点的趋势可以监测实验室检测结果的可靠性。如 

果有一个点落在2SEM外，需要及时查找原因，特别 

注意有无几个特高的值影响了整个结果；如果 6个 

点连续在基线一侧，或者两个点连续在相同一侧的 

2SEM外，表示均值已发生改变，表明实验室系统已 

发生改变或已产生系统误差。这是一个简单实用 

的、比较敏感的质量保证方法，可长期监测实验室结 

果，具有检测精液均值一致性偏差或漂移的能力。 

不足的是，如果实验室操作发生改变，必须建立新的 

图表系统，而且此监测系统具有滞后效应。此法同 

样适用于精子活动率和形态学的分析。 
一

些作者提倡，可根据每月精液参数的均值随 

时间作图以检测系统偏差，从而长期监测不同精液 

参数的偏差或漂移。然而，由于某些精液参数具有 

内在的季节性差异，其可能显著地改变每月精液参 

数的均值，而不能正确反映实验室内部的偏差，因 

此，必须小心对待这种质控方法。 

6 展望 

综上所述，精子密度分析的关键是计数池的标 

准化，而 Cell—Vu计数池可能是 目前最佳的选择；精 

子活动率和精子形态学的分析由于主观性太强，CA— 

SA系统可能是其标准化的最终选择。精液分析的 

质量控制主要是质量控制材料的选择，以及在男科 

学实验室实施 EQC和IQC项 目，而一些监测质量控 

制的图表和计算方法应被相应地建立。 

精液分析标准化和质量控制是男科学实验室的 

灵魂 。不同个人和不同实验室之间均有难以接 

受的差异。应该清楚，WHO已强调实验室的标准化 

技术和质量控制，而且一些培训项 目已被成功实施， 

但究竟是什么如此有效地妨碍男科学实验室的质量 

改进呢?一个重要原因也许是，实验室人员及医生 

缺乏对所需知识的理解和重视，没有始终牢记精液 
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分析是一项重要的诊断工具，可用于指导患者的治 

疗 。实验室人员必须理解推荐技术的原因及其 

实际意义，而临床医生必须足够理解实验室的服务， 

并且能够选择高质量的实验室服务。如果这两点均 

未被意识到，那许多实验室的精液分析的价值将大 

为降低，并且会使用过时的操作。如果他们意识到 

这两点，对高质量的需求将使实验室人员很容易发 

现，人员的培养和质量控制的投资是值得的，他们不 

再会倾向于抵制和误解这样的培训，也不再会抱怨 

花费了太多的时间和精力。 

要想保证高质量的精液分析水平及其一致性， 

技术人员的培训不可少。研究证实 ，提供完全的 

理论背景及反复的实践训练，结合IQC和EQC，对提 

高实验室人员的技术技能高度有效。男科实验室必 

须建立完善的质量控制、质量保证和专业技能考核 

系统 1 J。但是，由于精液是一种特殊的标本 ，精子为 

活细胞，精液量的有限性和分析时间的限制使在男 

科学实验室建立这样的系统十分困难。但在全世界 

男科学家的共同努力下，这样的系统能够也应该被 

用于精液分析，以保证为患者和医生提供准确、可重 

复和有临床意义的精液分析结果。 
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