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 دهیکچ
الیگوزواسپرمی یکی از دلایل ناباروری در مردان است که براساس معیارهای سارمان جهانی بهداشت، با تعداد کم  مقدمه:

های مهم بسیاری از فرایندهای  اسپرم در مقایسه با حالت نرموزواسپرمی همراه است. از طرفی اسفنگولیپیدها تنظیم کننده

توان به سرامیدها و اسفنگوزین  های اسفنگولیپیدی می مهمترین متابولیتسلولی مانند تمایز و آپوپتوز سلول هستند. از 

تواند منجر به آپوپتوز شود. هدف از این مطالعه بررسی تغییرات  اشاره کرد که از بین رفتن حالت پایدار در میزان سرامید می

 است.های الیگوزواسپرمی از مردان نابارور  انواع مختلف سرامید و اسفنگوزین در نمونه

آوری شدند  الزهرا، رشت جمع یکننده به مرکز درمان نابارور های مراجعه در این مطالعه نمونه سیمن از زوج ها: مواد و روش

(01=nنمونه .) 01های الیگوزواسپرمی )اسپرم کمتر از  ها براساس پارامترهای سازمان جهانی بهداشت آنالیز شدند و گروه 

 Cerو Cer14, Cer16, Cer18و نرموزواسپرمی وارد مطالعه شدند. مقدار انواع سرامیدها ) میلیون در هر میلی لیتر سیمن(

 ( و اسفنگوزین با استفاده از روش کروماتگرافی مایع با کارایی بالا اندازه گیری شد. 20

سه با نرموزواسپرمی داری در مقدار اسفنگوزین در گروه الیگوزواسپرمی در مقای ها نشان داد که تفاوت معنی یافته نتایج:

داری  (. همچنین مقدار انواع سرامیدها در گروه الیگوزواسپرمی در مقایسه با گروه کنترل به طور معنیp<11/1وجود دارد )

 (. p<1110/1افزایش داشت )

های اسفنگولیپیدی نقش بسیار مهمی در کمیت  دهد که متابولیت در مجموع نتایج نشان می گیری: نتیجهبحث و 

تواند معیار  ها می این متابولیتتواند منجر به کاهش باروری در مردان شود. از  کند و تغییرات در آن می می اسپرماتوژنز ایفا

 های باروری و همچنین اهداف دارویی قرار گیرند. خوبی برای ارزیابی
 

 .اسپرم، ناباروری مردان، سرامید، اسفنگوزین :ها  کلیدواژه
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 مقدمه
ناباروری یک مشکل تولیدمثلی رایج است و ناباروری مردانه 

[. جمعیت معنی 1دهد ] حدود نیمی از دلایل آن را تشکیل می
غیرطبیعی سیمن همراه داری از موارد ناباروری مردانه با کیفیت 

توان به آستنوزواسپرمی، تراتوزواسپرمی،  هستند که می
[. با این وجود 1الیگوزواسپرمی و آزواسپرمی اشاره کرد ]

الیگوزواسپرمی با تعداد کم اسپرم همراه است که منجر به 
شود. براساس معیارهای سازمان جهانی  ناباروری مردانه می

( World Health Organization: WHOبهداشت )
های الیگوزواسپرمی دارای اسپرم هایی با مورفولوژی طبیعی  نمونه

درصد(  93درصد( و تحرک طبیعی )بیشتر از  4)بیشتر از 
میلیون در هر میلی لیتر  11ها کمتر از  هستند، اما تعداد اسپرم

 [. 2شوند ] به عنوان الیگوزواسپرمی شناخته می و منی است
های یوکاریوت،  ای سلولترین اسفنگولیپیده عمده

اسففنگوگلیکولیپیدها و اسفنگوفسفولیپید اسفنگومیلین هستند که 
نقش تاثیرگذاری در ساختمان و عملکرد غشای سلول دارند. به 

هایشان مانند سرامیدها، بازهای اسفنگویید  دلیل این که متابولیت
عنوان مهمترین  و بازهای اسفنگویید فسفریله شده به

ای سیگنالینگ سلولی هستند، اینها به یکی از ه رسان پیام
[. 9اند ] ترین موضوعات در چند دهه گذشته تبدیل شده جذاب

آسیل اسفنگوزین، ساختار -N( یا Ceramide: Cerسرامیدها )
پایه ای و اساسی اسفنگولیپیدها هستند. در بسیاری از مطالعات 

تمایز د ننشان داده شده است که سرامیدها در فرایندهایی مان
[. 4سلولی، استرس، سرکوب رشد، پیری و آپوپتوز درگیر هستند ]

اسفنگومیلین و سرامیدها عملکردهای بسیار متفاوتی را در 
مشخصی از سلول دارند، چونکه تغییرات در نسبت های  جایگاه

شود  مولی شان منجر به تغییرات در خصوصیات فیزیکی غشا می
شود که وزیکوله  مین هایی میو بنابراین منجر به تشکیل میکرودو

و سایر های  شدن غشا، چسبندگی غشا، عبور و مرور وزیکول
[. بنابراین 4کند ] دینامیکی غشا را کنترل میهای  جنبه

اسفنگومیلین و سرامید لیپیدهایی با چندین عملکرد هستند، به 
طوریکه سرامید عمدتا در این عملکردها درگیر هستند که ممکن 

( یا به وسیله اسفنگومیلینازهای de novoازنو )است به صورت 
خاصی سنتز شوند. مسیر متابولیک اسفنگولیپید سیستم پیچیده 

استرس های  ای است که برای بقای سلول و پاسخ به سیگنال

یید تشکیل می1ضروری است ] شوند  [. اسفنگولیپیدها از اسفنگو
ول دارند و این لیپیدها و مشتقات آن عملکردهای متفاوتی در سل

کنید اسفنگوزین  مشاهده می 1همانطور که در شکل  [. 6]
فسفات -1متابولیتی است که میتواند به سرامید یا اسفنگوزین 

تبدیل شود. چنانچه تعادل در میزان تولید این دو متابولیت به هم 
ریزد  به ترتیب منجر به شروع فرایندهای آپوپتوز یا رشد سلول 

دیگر، بیوسنتز ازنو اسفنگولیپیدهای  [. از طرف9خواهند شد ]
کنند که  طبیعی، همانند کاتابولیسم، چندین متابولیت تولید می

[. بنابراین سطوح حالت پایدار 1مهمترین آنها سرامید است ]
 ها  ممکن است به وسیله مجموعه ای از آنزیمها  سرامید در سلول

تز و پردازش مختلفی سنهای  در جایگاهها  تولید شود که این آنزیم
 شوند.  می

 

 
. بخشی از مسیر متابولیسم اسفنگولیپیدها. سرامید میتواند سرنوشت 1شکل 

متفاوتی داشته باشد. برهم خوردن تعادل در تولید و مصرف سرامید، منجر به 
 شود. شروع آپوپتوز می

 

های گرد اسپرماتوگونی  در بیضه پستانداران بالغ بارور، سلول
های زایای  ها سلول ساز وجود دارد. این منی های در داخل لوله

های بالغ هاپلویید را به   اسپرماتوگونی هستند که در نهایت اسپرم
آورند که تحت حمایت متابولیکی و ساختاری  وجود می

های سرتولی هستند. در جریان اسپرماتوژنز نرمال، تعدادی  سلول
[ و 4وند ]ش های زایای در حال بلوغ دچار آپوپتوز می از سلول

 Kolesnickو  Tillyآورد.  الیگوزواسپرمی را به وجود می
پیشنهاد کردند که سرامیدهای مشتق شده از اسفنگومیلین و 

ای بر فیرزیولوژی  توانند اثرات بالقوه فسفات می -1اسفنگومیلین 
گری آپوپتوز و کنترلش در شرایط طبیعی و  گناد از طریق میانجی

ها  گیری این متابولیت با بررسی و اندازهکه پاتولوژی داشته باشند، 
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[. 7ساز انسان نیز تایید شده است ] های منی های لولهدر برش
تعادل بین تحریک و توقف رشد سلول در بیضه بالغ، یک تعادل 
ظریف بین بیوسنتز، بازسازی، کاتابولیسم و بازیافت لیپیدها 

ین اوصاف هنوز نوع و کند. با ا )مانند اسفنگولیپیدها( را درگیر می
های سیمن افراد نابارور با  میزان سرامید و اسفنگوزین در نمونه

 یات مشخص نشده است.ئزج
ای در زمینه  های انجام شده، تاکنون مطالعه با توجه به بررسی

های سیمن از  های اسفنگولیپیدی در نمونه تغییرات متابولیت
، با توجه به اینکه مردان نابارور انجام نشده است. از طرف دیگر

ارتباط محکمی بین سرامید و فرایند آپوپتوز وجود دارد، این پس 
زمینه از فرایند آپوپتوز منجر به ایجاد یک هدف جهت بررسی 
تجربی در این مطالعه شد. به طوریکه هدف از این مطالعه اندازه 

( و C14, C16, C18, C20گیری میزان انواع سرامیدها )
های سیمن الیگوزواسپرمی و مقایسه آن با  ونهاسفنگوزین در نم

 افراد نرموزواسپرمی است.
 

 ها مواد و روش
 جمع آوری نمونه

 یبارورناکننده به مرکز درمان  مراجعههای  نمونه سیمن از زوج
(IVF( جمع آوری شدند )11=nا .)که  ییها ان زوجین افراد از می

 یلان، رشت( در طیمارستان الزهرا )گیب یبه مرکز درمان نابارور
مراجعه کرده  یجهت درمان نابارور 1419تا  1412های  سال

قرار گرفتند، انتخاب شدند و  یبودند و تحت درمان کمک بارور
ن یها بدست آمد. لازم به ذکر است که ا ن زوجیت کامل از ایرضا

نابارور با ناباروری فاکتور مردانه  یها مطالعه فقط بر زوج
به دلیل ها  ت گرفت و برخی از نمونهالیگوروزاسپرمی صور

ابت یا وجود بیماری دیمصرف داروهای هورمونی توسط مردان و 
در مردان و سایر فاکتورهای ناباروری  یدیروئیت یها یماریا بیو/

سال  8/91± 1ن سن مردان یانگیمردانه از مطالعه خارج شدند. م
در سن و ایندکس جرم بدن  یچگونه تفاوت آماریاست و ه

(Body Mass Index: BMIا )ن افراد وجود ندارد.ی 
و  یآور ل جمعیک ظرف استرینمونه سیمن به روش انزال در 

در اختیار آزمایشگاه قرار گرفت )در همان روز برداشت تخمک(. 
اتاق به  یقه بعد از انزال در دمایدق 11-61مدت  یها برا نمونه

سیمن مطابق با  یع و روان درآمدند و پارامترهایحالت ما

 یابی( ارزWHO, 2010سازمان جهانی بهداشت ) یارهایمع
، pHحجم سیمن،  یابیارها عبارتند از ارزین معیشدند. ا

اسپرم،  یته، غلظت اسپرم، تعداد کل اسپرم، مورفولوژیسکوزیو
های  ها، نمونه تحرک و وجود عفونت. بنابراین براساس ارزیابی

واسپرمی )غلظت اسپرم بالاتر های مختلف نرموز سیمن به گروه
میلیون در هر میلی لیتر سیمن، مورفولوژی طبیعی بالاتر از  11از 
درصد( و الیگوزواسپرمی )غلظت  92درصد و تحرک بالاتر از  4

میلیون در هر میلی لیتر سیمن( تقسیم شدند  11اسپرم کمتر از 
[2.] 

 
ین با استفاده از   HPLCاستخراج و آنالیز اسفنگوز

 91( به مدت v/v، 1:1لیتر کلروفرم/متانول ) میلی 2لیپیدها با 
دقیقه با  1دقیقه در دمای اتاق استخراج شدند و سپس به مدت 

 71/1لیتر کلروفرم و  میلی 1سانتریفیوژ شدند.  g1111سرعت 
به آن اضافه شد تا جداسازی فاز NaCl %0.73 لیتر از  میلی

 1جدا شد. فاز بالایی یک بار با انجام شود و لایه پایینی کلروفرم 
های کلروفرم ترکیب شده به  لیتر کلروفرم شسته شد و لایه میلی

طور کامل تا حالت رسوب خشک تبخیر شدند. برای حل کردن 
مولار آماده شده در متانول  NaOH 1/1لیتر  میلی 1/1مجدد، از 

میکرولیتر  21دقیقه با افزودن  91استفاده شد. لیپیدها برای 
لیتر  میلی OPA ،1.1گرم  میلی 1] (OPA)فتالدهید -oعرف م

لیتر اسید  میلی 11مرکاپتواتانول، و  -2میکرولیتر  1اتانول، 
سازی  مشتق ]3تنظیم شده به  pH% )وزنی/حجمی( با 9بوریک 
 شدند.

بازهای اسفینگوئیدی و لیزوگلیکوسفینگولیپیدها را با استفاده 
متحرک متانول/آب به نسبت جدا کردیم. فاز   HPLCاز سیستم

88:12 (vol/volبود. ما ترکیبات لیزو مشتق )  شده باOPA  را با
نانومتر و طول  941دتکتور فلورسانس در طول موج تحریک 

سازی کردیم. شناسایی پیک بر  نانومتر کمی 491موج نشر 
[ و مقدار 3و  8های بازداری انجام شد  ] اساس مقایسه زمان

 گیری شد. اسفنگوزین اندازه
 

 HPLCاستخراج و آنالیز سرامید با استفاده از 
( سرد شستشو داده PBSدو بار با بافر فسفات سالین )ها  نمونه

فریز و ذوب شدند و سپس رسوب حاصل در آب ها  شدند. نمونه
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 g811در ها  مقطر به وسیله سونیکاسیون همگن شدند. نمونه
 Folch روش تقسیم بندیسانتریفیوژ شدند. لیپیدها با استفاده از 

( استخراج شدند. v/v، 2:1متانول ) -با مخلوطی از کلروفرم
 متانول-سانتریفیوژ شده و در نهایت  با کلروفرم g1111سپس در 

( شستشو داده شدند. فاز آلی v/v/v، 9:48:479:48:47آب ) -
ها  تحت یک جریان ملایم نیتروژن خشک تبخیر شدند. نمونه

:  8/33فرمیک اسید )-لیتر از ترکیب اتانول میلی 211مجددا با 
 ( ورتکس شدند تا کاملا حل شود.2/1

 high-performanceکروماتوگراف مایع با کارایی بالا
liquid chromatograph: (HPLC)  یک دستگاهUnicam-

crysta است که مجهز به یک پمپ باینری، یک  211، سری
و یک اتوسمپلر دگازور خلا، یک محفظه ستونی با دماکنترل 

گراد بر  درجه سانتی 71در دمای  HPLC های است. جداسازی
انجام شد. فاز متحرک یک مخلوط  Nucleosil AB روی ستون

– ( آبAگرادیان بود که به صورت زیر تشکیل شده بود: 
-2 –( استونیتریلB( و v/v/v ،1:1:8پروپانول ) -2 – استونیتریل
مه گرادیان به شرح زیر بودند: (. مراحل برناv/v ،1:3پروپانول )

دقیقه  7، (A–B) 91:61دقیقه  2، (A–B) 91:61صفر دقیقه 
11:31 (A–B) ،19  11:31دقیقه (A–B) ،11  1:111دقیقه 
(A–B) ،16  91:61دقیقه (A–B) ،18  91:61دقیقه (A–B)  .

دقیقه در حمام  11فاز متحرک قبل از استفاده به مدت 
لیتر در دقیقه بود.  میلی411/1جریان  اولتراسونیک دگاز شد. نرخ

های استاندارد با  میکرولیتر بود. محلول 6حجم نمونه تزریقی 
، V/Vاسید فرمیک )–حل کردن سرامید در مخلوطی از اتانول

 ,C14[ و مقدار انواع سرامیدهای 11( تهیه شدند ]2/1:  8/33
C16, C18  وC20   .اندازه گیری شد 

 
 آنالیز آماری

 Graphpad prism 9 های آماری از نرم افزار  م آنالیزجهت انجا
 t-studentدار بودن تفاوت مقادیر از تست  و برای بررسی معنی

% 31ها در سطح اطمینان  ی گروه های همه استفاده شد. داده
(11/1>Pبرای تعیین اختلاف معنی ) .دار در نظر گرفته شد 

 
 نتایج

ین در نمونه  الیگوزواسپرمیهای  میزان اسفنگوز

شود، میزان اسفنگوزین در  مشاهده می 2همانطور که در شکل 
های الیگوزواسپرمی و نرموزواسپرمی )گروه کنترل( به  نمونه

لیتر است. آنالیز آماری  میکرومول/ 9/28و  14/26ترتیب  
 (. P/=1971دهد ) اختلاف معنی داری را بین دو گروه نشان می
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های الیگوزواسپرمی و نرموزواسپرمی.  . میزان اسفنگوزین در نمونه2شکل 

دهد.  نتایج تفاوت معنی داری را در میزان اسفنگوزین بین دو گروه نشان می
11/1 >P * 

 
 های الیگوزواسپرمی میزان سرامیدها در نمونه

در گروه  Cer14(، میزان 9دهد )شکل  نتایج نشان می
الیگوزواسپرمی در مقایسه با گروه کنترل )نرموزواسپرمی( افزایش 

 ;12/1و  µMol/lit 14/1داری دارد )به ترتیب  معنی
1111/1>P)  شکل(a9 مقدار .)Cer16  نیز در گروه

الیگوزواسپرمی در مقایسه با گروه نرموزواسپرمی تفاوت 
، 12/1و  µMol/lit 21/1دهد )به ترتیب  داری را نشان می معنی

1111/1>P شکل( )b9 ادامه آنالیز آماری، افزایش معنی داری .)
( µMol/lit 91/1در گروه الیگوزواسپرمی ) Cer18را در مقدار 

دهد  ( نشان میµMol/lit 14/1در مقایسه با نرموزواسپرمی )
(1111/1>P شکل( )c9اندازه .)  گیری مقدارCer20  در

( هم تفاوت µMol/lit 12/1های الیگوزواسپرمی ) نمونه
( نشان داد µMol/lit 11/1داری را نسبت به گروه کنترل ) معنی

(1111/1>P)  شکل(d9 .) 
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های الیگوزواسپرمی و  . میزان انواع مختلف سرامید در نمونه9شکل 
، Cer14،  Cer16داری را در مقادیر  نرموزواسپرمی. نتایج تفاوت معنی

Cer18  وCer20  در گروه الیگوزواسپرمی در مقایسه با نرموزواسپرمی نشان
 .****P<1111/1  دهد. می

 

 بحث
دهد که اسفنگوزین و سرامید نقش بسیار  نتایج حاضر نشان می

مهمی بر کمیت اسپرماتوژنز دارند. به طوریکه تغییرات این 
اسفنگولیپیدها نسبت به حالت طبیعی، منجر به کاهش تعداد 

شود و پتانسیل باروری را  اسپرم و الیگوزواسپرمی در مردان می
های  دهد. از این میان تغییرات سرامیدها در میان نمونه کاهش می

 الیگوزواسپرمی بسیار زیاد نشان دادند. 
غیرعصبی، های  مطالعات نشان داده است که در بافت

به دلیل آپوپتوز خواهد بود. اگرچه سرامید  16افزایش سرامید 
و به وسیله اسفنگومیلینازها ایجاد شود، ها  میتواند از اسفنگومیلین

سرامید تولید  اما سرامید میتوکندریایی با آپوپتوز همراه است و
سلول بر این مکانیسم مرگ تاثیری ندارد های  شده در سایر قسمت

ها  ای دیگری نشان داده شده است که میتوکندری [. در مطالعه11]
منی ساز موش صحرایی بالغ دارای سرامید و های  از لوله

آپوپتوز درگیر نیستند های  اسفنگومیلین است و اینها در مکانیسم
[12 .] 

گیری قطعی در  حاضر بسیار سخت است که نتیجهدر حال 
 16ارتباط با نقش بیولوژیکی سرامیدهای ساده مانند سرامیدهای 

فیزیولوژیکی و پاتولوژیکی در بدن های  در موقعیت 24یا  18یا 
متابولیک، بیولوژی سلول و های  گرفته شود. با توجه به پیچیدگی

شان در  فمسیرهای سیگنالینگ عمل کننده در سطوح مختل
همچنان ادامه دارد. مقدار کلی سرامید در بیضه ها  سلول، ارزیابی

بیان کننده تعادل بین فرایندهای تولید و حذف سرامید است و 
شود. به  منجر به ایجاد یک حالت پایدار از آنها در بیضه بالغ می

اسفنگولیپیدی ایجاد های  رسد که هدف مهم این گونه نظر می
در نهایت به اجزای این   این است که به تدریج وها  شده در بیضه

 تبدیل شوند. ها  گامت
شود و در  اسفنگولیپیدها به طور گسترده در غشای سلول بیان می

تمایز، رشد و سیگنالینگ غشایی درگیر هستند. برای مثال 
ها و گلیکواسفنگولیپیدهای  در اسپرم GM1گلیکواسفنگولیپیدهای 

GM3 منی ساز وجود دارند. در  های لوله های سرتولی در سلول
زایی، سرامید و اسفنگومیلین در مرحله  مراحل اولیه اسپرم

شود و ترکیبات عمده ای از سر اسپرم  اسپرماتوسیت ظاهر می
[. تغییرات اسفنگولیپیدی در 9دهد ] پستانداران را تشکیل می

کند.  زایی نقش مهمی را در باروری مردان ایفا می جریان اسپرم
حقیقات نشان داده است که اسفنگولیپیدها در تنظیم فرایندهای ت

مختلف سلولی مانند تمایز، آپوپتوز و گامتوژنز درگیر هستند. 
بخصوص ساختارهای تخصصی شده اسفنگولیپیدها برای ثبات 
اتصالات بین سلولی در اسپرماتیدها و در نتیجه باروری مردان 

هایی مانند سرامید القا ضروری است. با این وجود، اسفنگولیپید
فسفات به عنوان فاکتور بقا -1کننده آپوپتوز هستند و اسفنگوزین 

زایا از مرگ سلولی القا های  کنند و برای محافظت سلول عمل می
ها  خارج سلولی ضروری هستند. این یافتههای  شده با استرس

ای از اسفنگولیپیدها در حفظ  دهد که درگیری پیچیده نشان می
ای، گامتوژنز و حفاظت در مقابل آپوپتوز در  دهای بیضهعملکر

شان در سلامت باروری  زایی وجود دارد و بر اهمیت جریان اسپرم
 [.9کند ] مردان تاکید می

های اسپرماتوگونی که اساس اسپرماتوژنز هستند به  سلول
بنیادی های  وسیله یک ریزمحیط تخصصی به نام نیچ سلول
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های  شود. تکوین بعد از تولد سلول میاسپرماتوگونی حمایت 
بنیادی اسپرماتوگونی به وسیله تغییرات متابولیکی مشخصی تعیین 

شود. درک فاکتورهای نیچ  که این حوادث بلوغ را تنظیم  می
بنیادی اسپرماتوگونی در های  میکند، برای کاربرد کلینیکی سلول

کی نیچ حفظ باروری مردانه بسیار ضروری است. بلوغ مورفولوژی
با تجمعات قطرات لیپیدی همراه است. انالیز پروتئیومیکس نشان 

دهد که تغییرات لیپید نیچ در این فرایند بسیار موثر است  می
اسفنگولیپیدها، بخصوص اسفنگوزین و های  [. متابولیت19]

بنیادی های  فسفات نقش حیاتی در سلول -1 اسفنگوزین
ندهای سیگنالینگ سلولی گری فرای اسپرماتوگونی از طریق میانجی

کنند و در تکثیر و تمایز  های بنیادی سلول ایفا می و حفظ ویژگی
[. همچنین سرامید یک 14بنیادی درگیر هستند ]های  سلول

یامبر ثانویه پمتابولیت عمده اسفنگولیپیدی است که به عنوان 
تواند منجر به توقف چرخه سلولی و آپوپتوز  کند که می عمل می

یجه فرایند تبنیادی اسپرماتوگونی و در نهای  سلول شود و حفظ
. بنابراین اسفنگولیپیدها [11زایی را تحت تاثیر قرار دهد ] اسپرم

 رترکیبات ضروری غشاهای سلولی هستند و در عبور و مرو
درون غشایی دخالت دارند و های  درون سیستم یها پروتیین

جمله برای عملکردهای سلولی من ها  توزیع درست پروتیین
[. با شناخت 16بنیادی اسپرماتوگونی را برعهده دارند ]های  سلول

نقش دقیق اسفنگولیپیدها و شناخت تغییرات آنها در جریان 
تواند دیدگاه جدیدی را در ناباروری مردان و  زایی می اسپرم
 [. 9های درمانی بالقوه برای سلامت باروری معرفی نماید ] روش

دهد که یکی از اتفاقات  نشان میدر مجموع، مطالعه حاضر 
مهم در جریان اسپرم زایی تغییرات در سرامیدها و اسفنگوزین 

های  داری این تغییرات در نمونه است که به طور معنی
الیگوزواسپرمی در مقایسه با نرموزواسپرمی مشاهده شد. با توجه 

رسد که اسفنگوزین  به مسیر متابولیسم اسفنگولیپیدها، به نظر می
لید شده و افزایش در مقدار اسفنگوزین، بیشتر در جهت تولید تو

رود و منجر  زایی پیش می سرامید و در نهایت تاثیر منفی بر اسپرم
های  شود. بنابراین درگیری این متابولیت به الیگوزواسپرمی می

اسفنگولیپیدی در فیزیولوژی تولیدمثلی مردان و نقش احتمالی در 
با باروری و لقاح اسپرم پیشنهاد  حوادث پاتولوژیکی مرتبط

 شود. می
 

 تقدیر و تشکر
نویسندگان این مطالعه از مساعدت صمیمانه همکاران مرکز 

های سیمن بسیار  درمان ناباروری الزهرای رشت در تهیه نمونه
 سپاسگزارند.
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Abstract 
Background: Oligozoospermia is one of the causes of infertility in men, characterized by a 

low sperm count compared to normozoospermia according to World Health Organization 

criteria. Sphingolipids are crucial regulators of many cellular processes, such as cell 

differentiation and apoptosis. The most important sphingolipid metabolites include ceramides 

and sphingosine, where an imbalance in ceramide levels can lead to apoptosis. This study 

aims to investigate the changes in various types of ceramides and sphingosine in 

oligozoospermia samples from infertile men. 

Materials and Methods: In this study, semen samples were collected from couples visiting 

the Alzahra Infertility Treatment Center in Rasht (n=10). The samples were analyzed based 

on World Health Organization parameters, and oligozoospermia (sperm count less than 15 

million per milliliter of semen) and normozoospermia groups were included in the study. The 

levels of various ceramides (Cer14, Cer16, Cer18, and Cer20) and sphingosine were 

measured using high-performance liquid chromatography. 

Results: The findings showed a significant difference in the level of sphingosine in the 

oligozoospermia group compared to the normozoospermia group (p<0.05). Additionally, the 

levels of various ceramides were significantly increased in the oligozoospermia group 

compared to the control group (p<0.0001). 

Conclusion: Overall, the results indicate that sphingolipid metabolites play a crucial role in 

the quantity of spermatogenesis, and alterations in these metabolites can lead to reduced 

fertility in men. Therefore, these metabolites can serve as good criteria for fertility 

assessments and pharmaceutical targets. 
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