
Азооспермийн үед төмсөгний сперматогенезыг үнэлж, эр бэлгийн 
эс авах мэс ажилбарын үр дүнтэй харьцуулан судалсан дүн

П.Мягмарсүрэн13, Ч.Наранцог2, Л.Саямаа2, Д.Жавхлантөгс1, Э.Баярмаа2, Д.Баян-Өндөр1, М.Мөнхзол3, Э.Одхүү3
3УНТЭ Урологи-Андрологийн төв 

2АШУҮИС БиоАС, Эмгэг судлал, Шүүх эмнэлгийн тэнхим 
3АШУҮИС БиоАС, Эмгэг физиологийн тэнхим

Цахим шуудан: р.туадтагзигеп@ГсЬт.еди.тп, Утас: 99195225

Түлхүүр үг: Товч утга
Агоозрегт^а Зрегт Үндэслэл: Азоосперми нь хамгийн хүнд хэлбэрийн эрэгтэй шалтгаант
ге1пе^а1 ^оИпзоп’5 зсоге үргүйдэл бөгөөд нийт эрэгтэйчүүдийн 1%, үргүйдэлтэй эрчүүдийн 10- 
ТЕХ101 М-ТЕЗЕ 15%-г эзэлж байна. Азооспермийн үед төмсөг болон түүний дайвраас

мэс заслын аргаар эр бэлгийн эс авч үр шилжүүлэн суулгах эмчилгээнд
-------------------------------  ашигладаг. Мэс заслаар бэлгийн эс гарахгүй тохиолдолд төмсөгний эдэд

иммуногистохимийн арга ашиглан сперматогенезыг үнэлэж цаашдын 
эмчилгээний төлөвлөгөөг боловсруулах шинэ чиг хандлага анагаахын 
салбарт нэвтэрч байна.
Зорилго: Азооспермийн үеийн төмсөгний сперматогенезыг
иммуногистохимийн арга ашиглан үнэлж, эр бэлгийн эс авах ажилбарын 
эмнэлзүйн үр дүнтэй харьцуулан судлах
Арга, аргачлал: 2019-2023 оны хооронд РМС үр шилжүүлэн суулгах 
үндэсний төвд азоосперми оношоор төмсөгнөөс эр бэлгийн эс гарган 
авах мэс ажилбарт орсон 71 эрэгтэйчүүдийг судалгаанд хамрууллаа. 
Төмсөгнөөс авагдсан эдийг бэхжүүлэн эд судлалын лабораторид 
дамжуулан Жонсоны оноогоор дүгнэж, төмсөгний сувганцар дахь эр 
бэлгийн эсийг иммуногистохимийн болон иммунофлуоресценцийн аргаар 
тодорхойлж сперматогенезыг үнэлэв.
Үр дүн: Жонсоны шалгуурыг муу, дунд болон сайн хэмээн 3 бүлэгт 
хувааж үнэлэн мэс ажилбарын эмнэлзүйн үр дүнг харьцуулан судллаа. 
Сперматогенез сайн, дунд болон муу бүлгүүдэд Жонсоны оноо, ийлдэс 
дэх өнчин тархины даавруудын дундаж статистик ач холбогдол бүхий 
ялгаатай байв (р<.005). Жонсоны үнэлгээ сайн бүлэгт ТЕХ101 болон 
^^НС уургууд тод илрэлтэй, дунд бүлэгт сул илрэлтэй байв. Жонсоны 
үнэлгээ муу бүлэгт ТЕХ101 болон ^^НС уургууд илэрсэнгүй. Эр бэлгийн 
эс авах мэс ажилбарын үр дүнг бүлгүүдэд тооцоход сайн бүлэгт (п=17/17) 
100%, дунд бүлэгт (п=26/27) 96.29%, муу бүлэгт (п=8/27) 29.62% байлаа. 
Дүгнэлт: Азооспермитэй өвчтөнүүдийн төмсөг дэх сперматогенезыг эд 
судлалын аргаар үнэлэх нь мэс заслын эмчилгээний үр дүнг урьдчилан 
тооцоолох боломжтой байгаа нь нотлогдлоо.

Үндэслэл: ДЭМБ-ын тодорхойлсноор азоосперми 
гэдэг нь давтан шинжилгээгээр үрийн шингэнд 
эр бэлгийн эс байхгүй байхыг хэлэх бөгөөд 
эрэгтэй шалтгаант үргүйдэлд хүргэдэг эмгэг юм1. 
Судлаач ^агош ^Р (1989 он) нар дэлхийн нийт 
эрэгтэйчүүдийн 1 хувь нь азоосперми оноштой 
бол үргүйдэлтэй эрэгтэйчүүдийн 10-15 хувь нь 
азоосперми эзлэдэг хэмээн тооцоолжээ2. Харин 
Европийн Урологийн нийгэмлэгийн 2012 оны 
удирдамжид дурдсанаар эрэгтэй шалтгаант 
үргүйдлийн 1 1 .2%-г азооспермийн хэлбэрийн 
үргүйдэл эзлэж байна3. Манай орны хувьд судлаач

Г.Баясгалан нарын судалгаагаар (2005 он) нийт 
430 эрэгтэйчүүдэд үрийн шинжилгээ хийгдсэнээс 
20.5% (п=88) нь азоосперми оношлогджээ4.

Азооспермийн үед төмсөг болон түүний 
дайвраас мэс заслын аргаар эр бэлгийн эс авах 
(зрегт ге1пе^а1) хэд хэдэн төрлийн ажилбар 
хийгддэг5. Гарган авсан эр бэлгийн эсийг 
микроскопийн хяналтан дор т 1сготатри 1а1ог 
ашиглан өндгөн эсэд тарьж (1п1гасе11и!аг зрегт 
т^ес1юп-Ю31) үр хөврөл үүсгэн, үр шилжүүлэн 
суулгах эмчилгээний аргаар жирэмсэн болох 
боломжтой.



Төмсөгний эд судлалын аргаар 
спертамогенезыг үнэлэх нь төмсөгнөөс эр бэлгийн 
эс авах мэс ажилбарын үр дүнг урьдчилан 
тооцолох боломжтой хэмээн судлаачид үзэж 
байна6. Мэс заслын аргаар эр бэлгийн эс гарахгүй 
тохиолдолд төмсөгний эдэд иммуногистохимийн 
арга ашиглан сперматогенезыг үнэлэж цаашдын 
эмчилгээний төлөвлөгөөг боловсруулах шинэ чиг 
хандлага анагаахын салбарт нэвтэрч байна. 
Зорилго: Азооспермийн үед төмсөгний
сперматогенезыг иммуногистохимийн аргаар 
үнэлж, эр бэлгийн эс авах ажилбарын эмнэлзүйн 
үр дүнтэй харьцуулан судлах.
Арга, аргачлал: Бид энэхүү судалгааг аналитик 
судалгааны агшингийн загвараар гүйцэтгэж, 
2019-2023 онуудад “РМС” үр шилжүүлэн суулгах 
үндэсний төвд азоосперми оношоор төмсөгнөөс 
эр бэлгийн эс гарган авах мэс ажилбарт орсон 
71 эрэгтэйчүүдийг судалгаанд хамрууллаа. 
Судалгаанд хамрагдагсдад төмсөгний үзлэг хийж, 
хэмжээг тодорхойлон ийлдсийн РЗН, ^Н болон 
тестостерон дааврын агууламжийг фермент 
холбох урвалын аргачлалаар Япон улсын НйасЫ 
ТОЗОН А1А-360 иммуно-анализатораар стандарт 
цомог (А1А-РАСК РЗН, А1А-РАСК ^Н, А1А-РАСК 
Тез1о51егопе) ашиглан тодорхойлж протоколын 
дагуу гүйцэтгэж үр дүнг тооцлоо.

Мэс ажилбарын үед төмсөгнөөс эд авч 4% 
параформальдегидад бэхжүүлэн эд судлалын 
лабораторит Жонсоны оноог эд судлалын аргаар, 
төмсөгний сувганцарт иммуногистохимийн 
болон иммунофлуоресценцийн аргаар ТЕХ101, 
30X9, ^^НС тодорхойлж сперматогенезыг 
үнэлэв. Жонсоны шалгуураар 1-4 оноо бол муу, 
5-7 оноо бол дунд, 8-10 оноо бол сайн хэмээн 3 
бүлэгт хувааж мэс ажилбарын эмнэлзүйн үр дүнг 
харьцуулан судлав.

Төмсөгнөөс эр бэлгийн эс авсан ажилбар:
1. Төмсөгний дайвраас нарийн зүүний 

хатгалтаар эр бэлгийн эс соруулж авах (РЕЗА): 
Хэсгийн мэдээ алдуулалт дор 21д эрвээхэй зүүг 
ашиглан төмсөгний дайврын толгойд хатгалт хийж 
дайврын шингэнийг соруулж авсан. Соруулсан 
дээжийг хуруу шилэнд хийж МР лабораторит 
шилжүүлэв.

2. Бичил мэс заслаар төмсөгнөөс эр 
бэлгийн эс авах мэс ажилбар М^сго^55есЬоп 
ТЕЗЕ: Нугасны мэдээ алдуулалт дор төмсөгний 
хуйхнагын голын шугамаар зүслэг хийж үечлэн 
нээв. Төмсөгний 1ипюа а1Ьидета хальсанд босоо 
зүслэг (е^иа1опа1 та^ю п) төмсөгийг нээсэн. 
Мэс заслын микроскопи (өсгөлт х25) ашиглан 
үрийн өргөн сувганцруудыг (5етт^егои5 1и- 
Ьи1е5) ялган авч Петрийн таваг (РеМ Ь^5Ь)-нд
0.4%-ийн сийвэнгийн альбуминтай 3 мл (НЕРЕЗ 
ЬиТСегеЬ Еаг1е’5 теЬ ш т 5ирр1етеп 1еЬ) уусмалд 
хийв. Дээжийг МР лабораторит шилжүүлэв. Цус 
тогтоолтыг биполяр түлэгч ашиглан хийх бөгөөд

Викрил 4-0 утсаар шархыг үечлэн хааж ариун 
боолт хийв.

Төмсөгний бүтцийн өөрчлөлтийг эд 
судлалын аргаар үнэлэх: РЕЗА, МЕЗА, ТЕЗЕ 
болон тюго-ТЕЗЕ ажилбарын үед төмсөгнөөс эд 
авч 4% параформалдегидийн уусмалд бэхжүүлэн 
эд судлалын лабораторид Жонсоны оноо болон 
ТЕХ101 уургийг иммунохистомийн аргаар 
тодорхойлж төмсөгний бүтцийн өөрчлөлтийг 
үнэлсэн. Бэхжүүлсэн эдийн дээжийг урсгал 
усаар угааж 60-96%-ийн спирт болон ксилолын 
уусмалд өгсөх концентрациар дамжуулж 
эдийг усгүйжүүлэв. Усгүйжүүлсэн эдийг лааны 
тосонд цутгаж, хөлдөөх давцанд байршуулсан. 
Бэлтгэгдсэн эдийг микротом ашиглан 3-4 мкм 
зузаантай зүсэж, хематоксилин эозины будгаар 
будаж бэлтгэв. Төмсөгний сперматогенезийн 
хөгжлийг үрийн сувганцруудын эсийн тоо, бие 
гүйцэлтийн зэргээс хамаарч 1-10  оноо бүхий 
Жонсоны шалгуураар үнэлж, 1-4 оноо бол муу, 
5-7 оноо бол дунд, 8-10 оноо бол сайн хэмээн 3 
ангилав. ТЕХ101 Иммунохистохимийн арга: Өмнө 
нь бэлтгэгдсэн парафин блокийг ашиглан ТЕХ101 
ТЕХ101, З0Х9, ^^НС анхдагч эсрэг биеэр 1 
цаг будаж, НРР ро1утег, ^АВ р1и5 сЬготодеп 
ашигласан.
Үр дүн: Судалгаанд хамрагдагсдын дундаж нас 
34.69±5.02 жил байв. Мэс ажилбарын үр дүнг 
тооцоход РЕЗА ажилбараар эс соруулагдсан 
(п=36, 50.7%), тТЕЗЕ ажилбараар эс гарсан 
20.8% (п=16) огт эс гараагүй 28.1% (п=20) байлаа. 
(Зураг1)

Зураг 1. Эр бэлгийн эс авсан 
мэс заслын үр дүн

Жонсоны оноо муу бүлэгт ийлдэс дэх өнчин 
тархины дааврууд болох ФСГ болон ЛГ хэмжээ 
өндөр байв. (Зураг 2)



Зураг 2. Ийлдэс дэх өнчин тархины дааврын 
хэмжээг тодорхойлсон дүн

Орхидометр ашиглан төмсөгний хэмжээг 
тооцоход Жонсоны оноо сайн бүлэгт 20.94±3.13, 
дунд бүлэгт 19.25±3.03, муу бүлэгт 12.84±3.84 
байна. Жонсоны оноо муу байх тутам 
төмсөгний эзэлхүүний хэмжээ бага байгаа нь 
тодорхойлогдлоо.

Мэс ажилбар хийж эр бэлгийн эс ялган авсан 
байдлыг судалж үзэхэд сперматогенез сайн бүлэгт 
нийт ажилбарт орсон хүмүүсийн (п=17/17) 100% 
эр бэлгийн эс гарсан бол дунд бүлэгт (п=26/27) 
96.29%, муу бүлэгт (п=8/27) 29.62% эр бэлгийн эс 
амжилттай авагдсан байна. (Зураг 3)

Зураг 3. Эр бэлгийн эсийг гарган авсан дүн

Жонсоны үнэлгээ сайн бүлэгт ТЕХ101 
болон ^^НС уургууд тод илрэлтэй, дунд бүлэгт 
сул илрэлтэй байв. Харин Жонсоны үнэлгээ муу 
бүлэгт бэлгийн эсийн цитоплазмд ТЕХ101 болон 
^^НС уургууд илэрсэнгүй. Дээрх үр дүнг бэлгийн 
эсийн маркер р ^ Х 2) болон эсийн пролиферацийн 
маркер (Кн67)-тай уялдуулан судлахад Жонсоны 
үнэлгээтэй шууд хүчтэй хамааралтай байлаа. 
(Зураг 4)

Зураг 4. Эд судлалын шинжилгээгээр бэлгийн эсийн маркер р ^Х 4 ), ^^НС, ТЕХ101 болон үүдэл 
эсийн маркер (5ох9) уургуудыг иммуногистохимийн аргаар төмсөгний эдэд илрүүлэв. Эдийн бичил

бүтцийг хематоксилин эозин (ХЭ) будгаар үнэлсэн.

Хэлцэмж: 2023 онд ГСатазату нарын 244 
азосперми оноштой эрэгтэйчүүдэд хийгдсэн 
Жонсоны үнэлгээ болон эр бэлгийн эс гарган 
авах мэс заслын үр дүн хоорондын хамаарлыг 
судалсан судалгаанд Жонсоны оноо >9 байх үед 
спермийн илрэх магадлал 70% харин оноо <5 
үед сперм илрэх магадлал 0-10% байв. Жонсоны 
үнэлгээ багасах тусам эр бэлгийн авах мэс заслын

амжилт буурч байгаа нь бидний судалгаанд мөн 
ажиглагдсан6.

Ж.Микуз нарын судалгаагаар олигосперми 
эсвэл азооспермитэй 84 эрэгтэй хүний төмсөгний 
эдийн биопсийг шинжилсэн байна. Судалгааны 
үр дүнд ЛГ болон ФСГ дааврын түвшин өндөр 
байх нь эр бэлгийн эсүүдийн алдагдал, сувгийн 
нарийсалт болон завсрын эдийн фиброзтой



хүчтэй хамааралтай болох нь тогтоогджээ. Энэ 
нь дааврын өндөр түвшин нь Жонсоны оноо 
багасахтай шууд холбоотой бөгөөд сперматогенез 
муу байгааг илтгэсэн байдаг. Тэгвэл манай 
судалгаанд Жонсоны оноо муу бүлэгт ийлдэс 
дэх өнчин тархины дааврууд болох ФСГ болон ЛГ 
хэмжээ өндөр байгааг нь ижил үр дүнтэй байна.

ТЕХ101 уураг нь азооспермийни үед 
төмсөг болон дайвараас эр бэлгийн эс авах 
мэс ажилбарын үр дүнг урьдчилан таамаглах 
боломжтой хамгийн ирээдүйтэй биомаркерын 
нэг хэмээн сүүлийн судалгаанд тодорхойлсон1. 
ТЕХ101 нь зөвхөн эр бэлгийн эсийн боловсролтод 
оролцдог гликопротейн бөгөөд түүний эсийн 
байршлыг тодорхойлох иммуногистохимийн аргад 
ашиглаж байна. Судалгаанаас үзвэл төмсөгний 
эдийг эсрэгбиетээр будаж тодорхойлсон бөгөөд 
сертойл ба Лейдигийн эсүүдээс ялгаатай нь 
ТЕХ101 уураг нь зөвхөн теюз^з-д орсон эсүүдэд 
тод илэрсэн. Тухайлбал, анхдагч сперматоцитийн 
цитоплазм, хоёрдогч сперматоцитийн мембран, 
мөн сперматид ба спермазоид зэрэг боловсорч 
гүйцсэн эсүүдэд эерэг будалттай байсан бол 
сперматогониа, сертойл эсүүд нь сөрөг будалт 
илэрсэн байв. Энэхүү ялгаварт будалт нь ТЕХ101

нь зөвхөн үр тогтоох чадамжтай эр бэлгийн 
эсүүдэд илэрдэг онцлогтойг баталжээ8. Бидний 
судалгаагаар Жонсоны оноо сайн бүлэгт ТЕХ101 
уургийн нийлэгжил хүчтэй эерэг тодорхойлогдож 
байсан нь дээрхи судалгааны үр дүнтэй дүйж 
байна. ^ ^ Н С  (лактат дегидрогеназын С 
изофермент) уураг нь үр тогтоох чадамжтай 
эр бэлгийн эсүүдэд (5регта1осу!е5, 5регтаМ 5, 
5регта1о2оа) илэрдэг бөгөөд эр бэлгийн эсийн 
боловсролтын байдалтай шууд хамааралтай 
болохыг тогтоосон9. Энэхүү судалгааны үр 
дүнтэй харьцуулахад бидний судалгааны ажил 
дүйж байгаа бөгөөд сперматогенез сайн явагдаж 
байгаа төмсөгний эдэд ^^НС уургийн нийлэгжил 
хүчтэй эерэг илэрсэн юм.
Дүгнэлт

1. Бидний судалгаанд азооспермитэй 
эрэгтэйчүүдийн Жонсоны оноо сайн болон дунд 
үнэлгээтэй бүлгээс мэс заслаар авагдсан эр 
бэлгийн эсийн илрэл сайн байв.

2. Жонсоны оноо их байх тусам төмсөгний 
сувганцарт ТЕХ101, ^^НС болон ^^Х 4  уургийн 
илрэл хүчтэй эерэг илэрч байгаа нь мэс заслын 
эмчилгээний үр дүнг урьдчилан тооцоолох 
боломжтой байна.
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Васкдгоипй: Агоо^регт^а 1Ие то з ! зе^еге Югт о  ̂та1е п̂̂ егШПу, 
аТСесйпд арргохта1е1у 1% о  ̂та1е рори1а1юп апй 10-15% о  ̂^п̂ егШе 
теп. 1п агоо5регтла сазез, зрегт ге1пе^а1 1гот 1Ие 1ез1̂ з ог ер^Су- 
т^з 1ИгоидИ 5игд1са1 ргосейиге5 5̂ и5ей Ю  а55̂ 51еС гергоСис1ме 1геа1- 
теп15. МЬеп по 5регт 5̂ ге1пе^еС, гесеп! арргоасИе5 т  тедю те 
5идде51 и5тд  ттипоЫ51осЬетюа1 т е 1Ио^5 1о е^а1иа1е 5регта1о- 
депе5̂ 5 т  1е51юи1аг Ь55ие апй р1ап Тиг̂ Мег 1геа1теп15.
А ^т: То е^а1иа1е 5регта1одепе5̂ 5 т  1е5Ьси1аг Ь55ие о  ̂агоо^регтю 
райеп{5 и5тд  ттипоЫ51осЬет^51гу апй сотраге Ше йпСтд5 шйЬ 
1Ие с1̂ п1са! ои1соте5 о  ̂5регт ге!г^е^а! ргосейиге5.
Ма1епа1з апй МеШойз: ТЫ5 51ийу тсЫ е д  71 агоо^регтю теп  ^Ио 
ипдегшеп! тлсго-ТЕЗЕ ргосейиге5 а1 1Ие МР сеп1ег (РМС) Ье1шееп 
2019 апЬ 2023. ТЬе еха^еС 1е51^си!аг Ь55ие5 шеге ЯхеЬ, ргосе55еЬ 
Ы51о1одюа11у, апЬ е^а1иа1еС и5тд  ^оЬп5оп’5 5соге. ТЬе рге5епсе о  ̂
5регта1о2оа т  5етт^егои5 1иЬи1е5 ша5 Ье1ес1еЬ Ьу ^ттипоЫ51о- 
сЬетюа1 апЬ тти п о Т 1иоге5сепсе 51аттд, и5тд  тагкег5 5исЬ а5 
ТЕХ101 апс1 ^^НС.
КезиЬз: ^оЬп5оп’5 5соге ша5 са1едопгеС п̂1о 1Ьгее дгоир5: роог, 
тоСега1е, апС дооС 5регта1одепе5 5̂. ТЬе5е шеге 51аИзИсаМу сот- 
рагеС шКЬ Ьогтопа1 1е̂ е15 апС 5игд1са! 5регт ге!г^е^а! ои1соте5. 
ТЬеге шеге 51дтТюап1 СИегепсе5 т  ^оЬп5оп’5 5соге5 апС 5егит РЗН 
апС ^Н 1е̂ е15 атопд 1Ье 1Ьгее дгоир5 (р < 0.005). ТЕХ101 апС ^^НС 
рго1е т 5 шеге 51гопд!у ехрге55еС т  1Ье дооС дгоир, шеак1у т  1Ье тоС- 
ега1е дгоир, апС аЬ5еп! т  1Ье роог дгоир. ТЬе 5иссе55 га1е о  ̂5регт 
ге!г^е^а! ша5 100% (17/17) т  1Ье дооС дгоир, 96.29% (26/27) т  1Ье 
тоСега1е дгоир, апС оп1у 29.62% (8/27) т  1Ье роог дгоир. 
Сопс1изюп: Н̂ 51о!од1са1 е^а1иаЬоп о  ̂5регта1одепе5̂ 5 т  агоо^рег- 
т ю  ра1^еп!з сап Ье1р ргеС^с! 1Ье ои1соте о  ̂5игд1са1 5регт геМе^а1, 
^пС̂ саИпд П5 с1̂ п̂ са! ^а1ие т  1геа1те п 1 р1апптд.


