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Цель исследования – выявить изменения подвижности сперматозоидов человека под действием белково-пептидного комплекса, 
выделенного из семенников крупного рогатого скота (Bos taurus).
Материалы и методы. Белково-пептидный комплекс выделяли из ткани семенников, полученных при забое крупного рогатого 
скота на  мясокомбинатах Московской области. Сперматозоиды человека получали из  эякулята общепринятым способом. 
Из полученного образца эякулята отбирали по 1 мл для опыта и контроля. В опытную пробирку вносили белково-пептидный 
комплекс в концентрации 10–8, 10–9 и 10–12 мг / мл. Для каждой концентрации препарата ставили по 10–12 опытов. Оценивали 
общую и активную подвижность через 30 мин, 1 и 3 ч инкубации при комнатной температуре.
Результаты и  заключение. Проведенные опыты показали, что  в  присутствии белково-пептидного комплекса подвижность 
сперматозоидов увеличивалась начиная с 30‑й минуты на 10–30 % от исходной, это изменение сохранялось на протяжении 3 ч 
наблюдения. Величина изменения подвижности зависела от концентрации препарата: наиболее заметное увеличение отмечено 
при  концентрации 10–12  мг / мл. Более высокие концентрации препарата не  имели положительного эффекта в  отношении 
подвижности сперматозоидов.

Ключевые слова: патозооспермия, белково-пептидный комплекс, сперматозоиды, мембранотропные гомеостатические ткане-
специфические биорегуляторы, эксперимент 
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Changes in human sperm motility characteristics in the presence of protein-peptide complex
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The study objective is to examine the changes in motility of human spermatozoa under the effect of a protein-peptide complex extracted from 
cattle testes (Bos taurus).
Materials and methods. The protein-peptide complex was extracted from testes tissue obtained during butchering of cattle at meat process-
ing plants of the Moscow Region. Human spermatozoa were obtained from the ejaculate in the usual way. From the ejaculate sample, 1 ml 
was collected for the experiment and control. The protein-peptide complex was added to a test tube in concentrations of 10–8, 10–9, and  
10–12 mg/ml. For every concentration, 10–12 experiments were performed. General and active motility were evaluated after 30 min, 1 and 
3 hours of incubation at room temperature. 
Results and conclusion. The experiments have shown that in the presence of the protein-peptide complex, spermatozoa motility increased  
by 10–30 % relative to the initial value at 30 minutes, and this change persisted for 3 hours of observation. The change depended on the 
complex concentration: the largest increase was observed at 10–12 mg/ml. Higher complex concentrations did not have a positive effect  
on spermatozoa motility. 
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Введение
Современная демографическая ситуация в России 

характеризуется падением рождаемости, и эта тенден-
ция, по оценкам демографов, сохранится на протяже-
нии нескольких лет. По данным Всемирной организа-
ции здравоохранения (ВОЗ), 10–15 % супружеских пар 
в  разных странах бесплодны. В  России, по  данным 
ФГБУ «Национальный медицинский исследователь-
ский центр акушерства, гинекологии и перинатологии 
им. В. И. Кулакова» Минздрава России, это число до-
стигает 17 %, т. е. более 4 млн мужчин в стране страда-
ют бесплодием различных форм [1–6].

В  последние годы нарушения репродуктивной 
функции у  мужчин приобрели особую медицинскую 
и социальную значимость в связи с прогрессирующим 
снижением фертильных свойств сперматозоидов [7–9]. 
Нарушения фертильности оцениваются как полиэти-
ологичное состояние, развитие которого может быть 
обусловлено наличием патологических изменений в ор-
ганах половой системы (варикоцеле, простатит, инфек-
ции, передающиеся половым путем, крипторхизм, 
гипогонадизм и др.), а также влиянием внешних фак-
торов: курения, приема алкоголя, гиподинамии, ожи-
рения, электромагнитного излучения, загрязнения 
окружающей среды, профессиональных вредностей 
[10–14]. Все эти факторы могут действовать одновре-
менно, вызывая изменения репродуктивной и сексу-
альной функций, гормонального профиля. По  всей 
вероятности, совокупность этих факторов объясняет 
высокую частоту идиопатических форм бесплодия, до-
ходящую до 30–50 % в структуре мужской инфертиль-
ности, что вызывает трудности при диагностике и вы-
боре лечебной тактики [15–17].

В  отличие от  женского бесплодия, диагностика 
и лечение которого приносит ощутимые результаты, 
мужское бесплодие остается одной из важных проблем 
современной медицины. Коррекция нарушений муж-
ской фертильности не всегда успешна. Для изменения 
структурно-функционального состояния сперматозо-
идов используют ряд гормональных препаратов, вита-
мины, микроэлементы, антиоксиданты и др. Однако 
их эффект не всегда удовлетворяет и пациента, и врача. 
Лечение идиопатической формы бесплодия во многом 
зависит от опыта андролога и репродуктолога [18, 19].

В ряде экспериментов изучена эффективность при-
менения регуляторных пептидов (семакса и селанка, 
а также целой группы синтезированных олигопепти-
дов) для  увеличения подвижности сперматозоидов. 

Key words: pathozoospermia, protein-peptide complex, spermatozoa, membranotropic homeostatic tissue-specific bioregulators, experiment

For citation: Evdokimov V.V., Efremov Е.А., Elistratov P.А. et al. Changes in human sperm motility characteristics in the presence  
of protein-peptide complex. Andrologiya i genital’naya khirurgiya = Andrology and Genital Surgery 2018;19(3):70–74.

Некоторые из регуляторных пептидов при добавлении 
в раствор эякулята обладали ярко выраженным дейст-
вием – увеличивали как активную, так и общую под-
вижность сперматозоидов [20].

Из литературных источников известно, что вещества 
белково-пептидной природы, находящиеся во внекле-
точном пространстве различных тканей млекопитающих 
и  именуемые мембранотропными гомеостатическими 
тканеспецифическими биорегуляторами, обладают тка-
неспецифическим биологическим действием в низких 
концентрациях [21, 22]. Наибольший интерес представ-
лял биорегулятор, выделенный из  ткани семенников 
крупного рогатого скота, который в низких дозах оказы-
вал протекторное действие на ткани и клетки семенников 
мыши в условиях органного роллерного культивирования 
in vitro [23].

В этой связи важны поиск эффективных препаратов, 
воздействующих на основные параметры фертильности, 
и их исследование в эксперименте. Цель исследования – 
выявить изменения подвижности сперматозоидов че-
ловека под действием белково-пептидного комплекса, 
выделенного из  семенников крупного рогатого скота 
(Bos taurus).

Материалы и методы
В данной работе исследовали белково-пептидный 

комплекс (БПК), выделенный из ткани семенников, 
которые были получены при забое крупного рогатого 
скота на мясокомбинатах Московской области. Ткань 
семенников разрезали на небольшие фрагменты, по-
мещали в экстрагирующий раствор, содержащий NaCl,

 

KCl, CaCl
2
 и  HEPES, и  инкубировали в  течение не-

скольких часов при температуре +4° С. Полученный 
экстракт фильтровали и центрифугировали при 3000 g 
в течение 30 мин, после чего к нему добавляли сухой 
сернокислый аммоний при постоянном перемешива-
нии до образования 100 % насыщенного раствора соли, 
оставляли на несколько суток при температуре +4° С, 
после чего центрифугированием при 12 000 g в течение 
30 мин разделяли фракции супернатанта и  осадка. 
Фракцию осадка диализовали против трис-буферного 
раствора (0,01 моль / л, pH 7,4) до  полного удаления 
ионов сульфата аммония, затем разделяли методом 
обращенно-фазовой высокоэффективной жидкостной 
хроматографии с использованием хроматографа высо-
кого давления Agilent 1200 (США). Фракцию, содер-
жащую целевой БПК, собирали и разбавляли дистил-
лированной водой соответствующим образом (1:10), 
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получая таким образом растворы БПК с 10‑кратным 
последовательным разбавлением от 1 до 15 степени, 
в каждый раствор БПК добавляли также хлорид каль-
ция до его конечной концентрации 1 ммоль / л.

Исследования проводили на сперматозоидах че-
ловека из эякулята, полученного общепринятым спо-
собом. После разжижения через 40–60 мин эякулят 
изучали на микроскопе Amplival (Carl Zeiss, Германия) 
в проходящем свете при увеличении в 400 раз. Под-
вижность сперматозоидов и другие параметры эяку-
лята оценивали по рекомендациям ВОЗ 5‑го пересмо-
тра [6]. Эксперименты проводили при  комнатной 
температуре (20–22° С). Из  полученного эякулята 
отбирали по 1 мл для опытного и контрольного образ-
цов. В опытную пробирку вносили БПК в концент-
рации 10–8, 10–9 и 10–12 мг / мл. Для каждой концент-
рации препарата ставили по  10–12 опытов. Общую 
и  активную подвижность оценивали через 30 мин, 
1 и 3 ч инкубации при 20–22° С. Определяли также 
сохранность жизнеспособности нормальных сперма-
тозоидов через 24 и 48 ч инкубации образцов эякуля-
та с БПК при 20–22° С.

Полученные цифровые данные представлены в ви-
де средних арифметических значений и их среднеква-
дратических ошибок. Результаты экспериментов об-
рабатывали статистически с использованием критерия 

Стьюдента. Различия параметров считали статистиче-
ски значимыми при р <0,05.

Результаты и обсуждение
Подвижность сперматозоидов в присутствии БПК, 

выделенного из ткани семенников крупного рогатого 
скота, значительно изменялась (см. табл.). Установле-
но увеличение подвижности сперматозоидов уже по-
сле 30 мин инкубации и  сохранение этого уровня 
на протяжении 3 ч наблюдения, при этом величина 
прироста подвижности варьировала в интервале 10–
30 % от исходного уровня. Более заметные изменения 
отмечены в активно-подвижной фракции спермато-
зоидов; общая подвижность увеличивалась в пределах 
10 %. Через 24 ч подвижность сперматозоидов была 
близка к  исходной, количество нормальных форм 
сперматозоидов и живых клеток оставалось без изме-
нений. Величина изменения подвижности зависела 
от концентрации препарата: наиболее заметный рост 
подвижности происходил при добавлении в опытный 
образец эякулята БПК с концентрацией 10–12 мг / мл. 
Более высокие концентрации препарата не имели по-
ложительного эффекта в  отношении подвижности 
сперматозоидов.

Изменение подвижности сперматозоидов на  фоне 
применения БПК можно объяснить следующим образом. 

Изменение подвижности сперматозоидов в ходе эксперимента (прирост (%) относительно исходного уровня)

Changes in sperm motility during the experiment (increase (%) relative to baseline)

Показатель Исходно 
Baseline value

Через 30 мин 
30 min after the start of experiment

Через 1 ч 
1 hour after the start of experiment

БПК-12 
PPC-12

БПК-9 
PPC-9

БПК-8 
PPC-8

БПК-12 
PPC-12

БПК-9 
PPC-9

БПК-8 
PPC-8

09.03.2017

Подвижность актив-
ной фракции сперма-
тозоидов 
The mobility of the active 
fraction of the sperm

100 131 100 100 131 100 118

Общая подвижность 
сперматозоидов 
Total sperm motility

100 106 93 100 110 96 110

10.03.2017

Подвижность актив-
ной фракции сперма-
тозоидов 
The mobility of the active 
fraction of the sperm

100 80 20 30 20 40 10 

Общая подвижность 
сперматозоидов 
Total sperm motility

100 88 55 72   55 55 22 

Примечание. БПК – белково-пептидный комплекс. Цифра обозначает степень разведения. 
Note. PPC – protein-peptide complex. The number indicates the degree of dilution.
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Известно, что подвижность сперматозоидов обеспечи-
вается за счет энергии гликолиза, одним из ферментов 
которого является глицеральдегид-3‑фосфатдегидроге-
наза, прочно связанная с фиброзным слоем жгутика спер-
матозоида. Возрастание подвижности сперматозоидов, 
возможно, обусловлено действием агентов, уменьшаю-
щих избыточное количество активных форм кислорода. 
На подвижность отрицательно влияет избыток активных 
форм кислорода, возникающий при заболеваниях орга-
нов репродуктивной системы мужчин. Выявленный эф-
фект усиления подвижности сперматозоидов может быть 
связан с активацией метаболических путей, приводящей 
к увеличению содержания глутатиона, восстановлению 

активных центров глицеральдегид-3‑фосфатдегидроге-
назы, к повышению активности фермента.

Заключение
В присутствии БПК подвижность сперматозоидов 

увеличивалась начиная с  30‑й минуты на  10–30 % 
от исходной, это изменение сохранялось на протяже-
нии 3 ч наблюдения. Величина изменения подвижно-
сти зависела от  концентрации препарата: наиболее 
заметное увеличение отмечено при  концентрации 
10–12 мг / мл. Более высокие концентрации препарата 
не имели положительного эффекта в отношении под-
вижности сперматозоидов.
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