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INDICACIONES DE LOS MECANISMOS INVOLUCRADOS EN MEJORAR
LOS PARAMETROS DEL ESPERMA POR TERAPIA DE ZINC

“Indications of the mechanisms involved in improved sperm parameters by Zinc therapy.”

La astenospermia es un desorden comun que puede ser causa de infertilidad por factor
masculino. El estrés oxidativo y la produccién de radicales libres, asi como la infeccion y
liberacion de citokinas proinflamatorias, contribuyen a este fenédmeno. El resultado final se
traduce en disminucion en el recuento espermatico, alteracion de la motilidad del
espermatozoide, y trastornos de la estructura.’

45 sujetos con astenospermia, 40% o mas espermatozoides inmdviles, pero con recuento
normal de espermatoides, fueron incluidos. Los sujetos se aleatorizaron en 4 grupos: (a) 11
hombres que reciben Zinc sulfato 200 mg, 2 veces al dia; (b) 12 hombres que reciben Zinc
sulfato 200 mg + Vitamina E 10 mg, 2 veces al dia; (c) 14 hombres que reciben Zinc sulfato 200
mg + Vitamina E 10 mg + Vitamina C 5 mg, 2 veces al dia, por 3 meses; y (d) un grupo que no
recibe terapia alguna. La evaluacion de los parametros espermaticos se hace antes de la
aleatorizacion, 6 semanas y 12 semanas.

Se realizan pruebas de integridad de membrana del espermatozoide, medicion de elementos
traza, analisis de oxidantes, citokinas y antioxidantes, expresion del Bcl-2 y Bax, anticuerpos
antiespermatozoide, efecto de la deficiencia de Zinc en el ADN y microscopia electrénica del
espermatozoide. Se utiliza estadistica no paramétrica para el andlisis de los grupos, ANOVA y
regresion linear.

La Tabla 1 demuestra que las caracteristicas generales de la poblacién en cuanto a edad,
consumo de cigarrillo, duracion de fertilidad y parametros espermaticos en cuanto a volumen y
morfologia, la cual fue igual tanto en sujetos con oligospermia, astenospermia y
normozoospermia.

Tabla 1. Caracteristicas de hombres con asthenozoospermia con normozoospermia y oligozoospermia.

Oligozoospermia Asthenozoospermia  Normozoospermia

(n=12) (n =45) (n=14)

Edad, Afios 356 35+1 34+9
Duracion de infertilidad 56+3.2 55+3.1 48+24
Habitos de fumador

Fumador 5 20 6

No fumador 7 25 8
Parametros del semen

Volimen del semen, ml 32+11 35+14 3.5+0.8

Concentracion de esperma millon/ml 12+ 82 456 +22.4 58.4+24.8

Motilidad, % 38.6 £26.4 254 +112° 62.6 +20.4

Morfologia normal, % 66 £ 16 70+ 15 75+18
Capacidad de fertilizacion, % (HOS) 42 + 32 38 +28° 62 + 22

HOS = Hypo-osmotic swelling test. (Hypo prueba de hinchazén osmotica)

@ Oligozoospermia vs. asthenozoopermia, p < 0.05; oligozoospermia vs. normozoospermia, p < 0.05.
® Asthenozoospermia vs. oligozoospermia, p < 0.05; vs. normozoospermia, p < 0.01.

° Asthenozoospermia vs. normozoospermia, p < 0.05.

Se encontraron mayores titulos de anticuerpos antiespermatozoides en los pacientes con
astenospermia que en los pacientes normozoospérmicos. Los elementos traza del semen
fueron similares entre los sujetos astenospérmicos y los controles.

Los tres grupos de intervencion se asociaron a mejoria en los parametros espermaticos
comparados con el control. Sin embargo, este dato no alcanzé significancia estadistica. Hubo
un incremento en la motilidad espermatica de casi el doble (p20.001) y de la capacidad
fertilizante (p«<0.005).
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Tabla 2. Efectos de la terapia de Zinc y antioxidante en parametros seminal y de esperma.

Parametros de semen A B (o] D

1 2 3 1 2 ) 1 2 3 1 B)
Volumen de esperma, ml 4+2 3+2 4+2 3+2 4+2 4+2 3+2 3+2 4+2 4+2 4+2
Conteo de esperma, m/m 46+22 49+18 48+20 44+16 45+20 46+20 45+23 48+22 46+18 46+16 45+18
Motilidad, % 24+12 36+14 49+12 26+12 39+16 50+18 25+11 40+14 50+20 25+15  24+12
Morfologia, % 69+16 72+16 72+14 70+15 71+15 72+16 70+16 72+20 72+20 70+16  69+16
Teratozoospermia 29+11 28+14 15+6 30+18 26+12 14+8 29+14 24116 14+8 29+ 11 29+9

Integridad de membrana de esperma 38 +24 46+ 16 56+ 15 37+26 48+16 6020 37+24 44+12 5620 38+20 38+24
Estrés oxidativo

MDA, nmol/l 9+3 6+2 4+2 9+3 7+2 4+2 10+3 6+2 4+£2 9+3 10+3

TNF-a, pg/ml 58+32 42+24 12+8 60+34 40+20 15+7 58+28 44122 12+9 60+32 58+28
Estatus antioxidante

TAC, mmol/l 2+1 6+2 8+2 2+1 6+2 10+3 2+08 6+2 10+2 2+0.38 2+1

Zn-Cu SOD 08+04 411 5+2 1+£05 31 7+2 1+05 4+2 8+2 +0. +0.

GPX 16+08 21 16+0.8 2+08 18+1 1.8+1 1.8+1 2+1 1.8+1 1.8+1 1.8+1
Familia Bcl-2

Bcl-2, pg/ml 198 320 480 200 324 500 198 324 488 196 224

Bax, pg/ml 150 90 65 155 88 70 160 85 64 152 155

Bax/Bcl-2 radio 0.8 0.3 0.14 0.8 0.3 0.14 0.8 0.3 0.13 0.8 0.7
ASA

IgA 2 2 3 2 2 2 2 2 2 3 3

IgG 9 7 4 9 6 3 9 6 2 8 9

IgM 3 3 3 3 2 3 3 2 2 3 3
THC

IL-4; pg/ml 2 8 20 2 9 22 3 10 20 2 2

TNF-a/IL-4 radio 29 5 0.6 30 4.4 0.7 19 4.4 0.6 30 29

A = Terapia Unicamente de Zinc; B = Zinc mas vitamina E; C = Zinc mas vitamina E mas vitamina C; D = control; 1 = preterapia; 2 = 6 semanas en terapia.
3 = pos-terapia a las 12 semanas o 3 meses; MDA = maldn dialdehido; TAC = Capacidad antioxidante total; SOD = Super 6xido dismutasa; GPX = Glutation
Peroxidasa ASA = Anticuerpos antiesperma; THC = T ayudante citoquinas.

La terapia con Zinc se asocio a una reduccién de la prueba de malén di aldehido en dos veces
(p£0.01), y del factor de necrosis tumoral en cerca de 5 veces (p£0.001). El unico radical libre
que no se modificé es glutation pedoxidasa. Hay disminucion de la apoptosis espermatica,
encontrandose un incremento de la actividad antiapoptotica del Bcl2 y una disminucién del Bax.

‘Conclusién

La terapia con Zinc sola o en combinacion con antoxidantes naturales como la Vitamina E'y C
provee una fuente mayor de proteccion en contra del dafio generado por los radicales libres, y
resulta en una mejora en la calidad espermatica, particularmente en motilidad e integridad de
membrana.
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