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STELLINGEN 

behorend bij het proefschrift 

IMMUNOGLOBULIN CLASS OF ANTISPERMATOZOAL ANTIBODIES 

AND 

INHIBITION OF SPERM PENETRATION INTO CERVICAL MUCUS 

S. Jager 



Het schudfenomeen in de SCMC test geeft inzicht in de wijze waarop 

antispermatozoa antistoffen het transcervicale transport van niet

geagglutineerde spermatozoa kunnen belenrneren. 

Dit proefschrift 

II 

De MAR test op IgG dient een onderdeel van het routine sperma on

derzoek te zijn. 

Dit proefschrift 

III 

Antispermatozoa antistoffen, die infertiliteit veroorzaken bij de 

man, behoren tot de IgA klasse. 

Dit proefschrift 

IV 

Het schudfenomeen is niet specifiek voor een bepaalde inrnuunglobu

line klasse van antispermatozoa antistoffen. 

Dit proefschrift 

V 

Het Fc gedeelte van antispermatozoa antistoffen is betrokken bij 

het ontstaan van het schudfenomeen. 

Dit proefschrift 

VI 

Cervixslijm bevat waarschijnlijk geen Fc receptoren. 

Dit proefschrift 



VII 

Haploïde expressie van HLA antigenen op spermatozoa is niet aange

toond. 

VIII 

De physisch-chemische eigenschappen van het sperma-plasma beïnvloe

den de fertiliteit waarschijnlijk niet. 

IX 

Het gebruik van de term pseudo-agglutinatie bij het semen onderzoek 

is onjuist. 

X 

Polyzoospermie is geen oorzaak van infertiliteit. 

XI 

De waarnemingen van diploïde spermatozoa door Frajese et al. berusten 

waarschijnlijk op een artefact. 

Frajese, G., Silvestroni, L., Malanéf:toino, F. & Isidori, A. (1976) 

Fert. Steril. 27, 14-20. 

XII 

Indien bij het routine onderzoek geen oorzaak voor de infertiliteit 

is gevonden dient het fertiliserend vermogen van de spermatozoa te 

worden nagegaan met behulp van zona-vrije hamster ova {humster test). 

XIII 

Het kontroleren van de effektiviteit van een behandeling met cortico

steroïden ter vermindering van de antispermatozoa antistof aktiviteit 

bij infertiele mannen dient plaats te vinden door bepaling van het 

schudfenomeen in de SCMC test en de bepaling van de IgA sensibilisatie 

in de MAR test. 



XIV 

Een farmakologisch te weeg gebrachte daling van de HOL-cholesterol 

koncentratie in serum is niet zonder meer vergelijkbaar met de lage 

HOL-cholesterol koncentratie die op epidemiologische gronden een 

verhoogde kans geeft op een ischaemische hartziekte. 

XV 

Het onderzoek naar stoffen, die voorkomen in lichaamsvloeistoffen 

en verband houden met de aanwezigheid van maligne ovarium tumoren, 

dient meer gericht te worden op de herkenning van specifieke tumor

merkstoffen. 

XV I 

De patient dient recht te hebben op een volledig en schriftelijk 

verslag van medisch specialistisch onderzoek en behandeling. Dit 

moet wettelijk worden vastgelegd. 


