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ABSTRACT 
 
The concentration of copper, iron, zinc, cadmium, lead, and nickel as well as its relation to spermatozoa 
quality was investigated. The semen samples were analyzed by atomic absorption spectrophotometry (AAS). 
The concentration of copper in boar semen was 1.64 +/- 0.28 mg kg(-1) and of iron 16.14 +/- 10.35 mg kg(-
1). The concentration of zinc in boar semen reached an average value of 171.74 +/- 64.72 mg kg(-1) and the 
level of cadmium reached 0.01-0.16 mg kg(-1) with the average value of 0.05 mg kg(-1). The analysis of lead 
showed that the concentration of this element in boar semen was 0.02 +/- 0.03 mg kg(-1) and the average 
level of nickel was 0.06 +/- 0.08 mg kg(-1). The total percentage of pathological spermatozoa was 9.82 +/- 
1.47%. Detail analysis determined 3.18% of separated flagellum, 2.26% knob twisted flagellum, 0.88% 
flagellum torso, 0.85% flagellum ball, 0.42% broken flagellum, 0.23% retention of the cytoplasmic drop, 
0.14% small heads, 0.03% large heads, and 1.83% forms other of pathological changes. Correlation analysis 
showed significant (p < 0.05) positive correlation between copper and lead (r = 0.52). High correlation 
between small head, and knob twisted tail (r = 0.67), small head and broken flagellum (r = 0.88) as well as 
between small head and total number of pathological spermatozoa (r = 0.73) was determined. 
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ÚVOD 
 
Reprodukčný proces u samcov závisí na komplexnej rade biologických vzťahov zahrňujúcich mnoho 
orgánov, typov buniek, typov molekúl ako aj presnú časovú a priestorovú koordináciu procesov. Nie je preto 
prekvapujúce, že tento zložitý biologický systém je zraniteľný rozličnými enviromentálnymi faktormi, 
fyzikálnymi ako aj chemickými. (Massányi et al., 1999). 
Reprodukčné toxikanty majú často svoje špecifické cieľové testikulárne bunkové typy alebo individuálne 
reprodukčné orgány. Táto zjavná špecificita závisí od dávky ako aj doby trvania účinku látok. Chemické 
látky, ktoré účinkujú na jeden typ buniek alebo orgán pri jednom experimentálnom spôsobe bývajú často 
toxické pre viacero štádií spermatogénnych buniek (prokarbazín), alebo viacero reprodukčných orgánov 
(metylchlorid), ak je dávka zvýšená alebo expozícia je predĺžená (Scialli a Zinaman, 1993). 
Nepriaznivé účinky olova na väzbu gonadotropínov na receptory sú popisované  pri reprodukčnom systéme. 
Dokázala sa znížená afinita gonadotropínov k ich receptorom u samcov potkanov. V súvislosti s intoxikáciou 
olovom sa popisuje hyperplázia Leydigových buniek v atrofických tubuloch. Hoci koncentrácia testosterónu v 
sére je u pacientov profesionálne exponovaných olovom normálna, boli popísané poruchy spermatogenézy 
vrátane výskytu oligospermie, azoospermie a atenospermie (Scialli a Zinaman, 1993). 
 
MATERIÁL A METODIKA 
 
V práci sme použili 19 ejakulátov od dospelých plemenných kancov plemena Biela ušlachtilá. Ejakuláty boli 
získavané a následne spracované na vybranom poľnohospodárskom družstve rutinnými metódami.  
Z odobratých ejakulátov sme sledovali objem, motilita, koncentrácia a počet malformovaných 
(patologických) spermií podľa Gamčíka, Kozumplíka et al., 1992.  
Pri stanovení kovov v ejakulátoch boli použité metódy atómovej absorpčnej spektrofotometrie s atomizáciou 
v plameni (FAAS) a elektrotermickou atomizáciou v grafitovej kyvete s pyrolytickou vrstvou (ETAAS). 
Vo vzorkách ejakulátu bol metódou FAAS stanovený zinok a metódou ETAAS stanovené kadmium, nikel, 
železo, olovo a meď. Pri metóde ETAAS bol použitý atómový absorpčný spektrofotometer Varian SpectrAA 
20 BQ s elektrotermickým atomizátorom GTA 96. Pri metóde FAAS bol použitý atómový absorpčný 
spektrofotometer Varian SpactrAA 300A. 
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Zo získaných výsledkov vypočítali priemer, smerodajnú odchýlku, maximálnu a minimálnu hodnotu a 
následne sme vypočítali korelačné koeficienty s použitím PC programu SAS. 
 
VÝSLEDKY 
 
Koncentrácia sledovaných stopových rizikových prvkov v ejakulátoch kancov znázorňuje tabuľka 1. 
 

Tabuľka 1. Koncentrácia stopových rizikových prvkov v kančom ejakuláte (mg.kg-1) 
Prvok Priemer s (±) Minimum Maximum 

Cu 1,64 0,28 1,20 2,25 
Fe 16,14 10,35 4,56 44,81 
Zn 171,74 65,72 54,93 291,85 
Cd 0,05 0,04 0,01 0,16 
Pb 0,02 0,03 0,00 0,11 
Ni 0,06 0,08 0,00 0,28 

 
Analýza ejakulátov na výskyt malformovaných (patologických) spermií preukázala, že z celkového počtu 
sledovaných spermií (19000) bolo 8,28 % spermií patologicky zmenených. 
Z celkového počtu sledovaných spermií bolo 3,18 % spermií vo forme hlavičiek bez bičíkov, 2,26 % 
kľučkovité stočenie bičíka, 0,23 % retenciu cytoplazmatickej kvapky, 0,85 % zvinutie bičíka (klbko),  0,88 % 
malo torzo bičíka, 0,14 % malú hlavičku,  0,03 % veľkú hlavičku, 0,42 % zlomený bičík a 0,12 % tvorili iné 
patologické formy spermií (teratoidné zmeny, špirálovité ohnutý bičík, deformácie mitochondriálneho oddielu 
a iné).  
Stredná pozitívna koreláciu bola zistená medzi meďou a olovom, medzi kadmiom a niklom, medzi olovom 
a niklom, medzi meďou a motilitou, medzi motilitou a koncentráciou, medzi kadmiom a hlavičkou bez bičíka, 
medzi niklom a hlavičkou bez bičíka, medzi hlavičkou bez bičíka a kľučkovitým stočením, medzi hlavičkou 
bez bičíka a retenciou cytoplazmatickej kvapky, medzi kľučkovitým stočením a torzom bičíka, medzi 
železom a malou hlavičkou, medzi kľučkovitým stočením a malou hlavičkou, medzi železom a veľkou 
hlavičkou, medzi kľučkovitým stočením a veľkou hlavičkou, medzi zvinutím a veľkou hlavičkou, medzi 
torzom a veľkou hlavičkou, medzi malou a veľkou hlavičkou, medzi zinkom a zlomeným bičíkom, medzi 
zvinutím a zlomeným bičíkom, medzi zlomeným bičíkom a veľkou hlavičkou, medzi torzom a inými 
patologickými zmenami, medzi kľučkovitým stočením a celkovým počtom patologických spermií, medzi 
zvinutím a celkovým počtom patologických spermií, medzi veľkou hlavičkou a celkovým počtom 
patologických spermií, medzi zlomeným bičíkom a celkovým počtom patologických spermií. 
 
DISKUSIA 
 
Z našich zistení vyplýva, že koncentrácia medi v ejakulátoch kancov je 1,64 mg.kg-1, železa 16,14  mg.kg-1, 
zinku 171,74 mg.kg-1, kadmia 0,05 mg.kg-1, koncentrácia olova je 0,02 mg.kg-1 a niklu 0,06 mg.kg-1  
Zdrojom zvýšeného príjmu týchto prvkov, hlavne u ošípaných a hydiny, sú antimikrobiálne prídavky 
a rastové faktory (Scialli a Zinaman, 1993). 
Mechanizmus toxicity zinku nie je doteraz celkom objasnený. Je však známe, že zinok môže ovplyvňovať 
metabolizmus železa, medi a fosforu. A naopak toxicita zinku môže byť zvýšená prítomnosťou medi a železa. 
Zvlášť významné je vzájomné ovplyvňovanie kadmia a zinku. Toxicita kadmia a vzájomná interakcia so 
zinkom bola dokázaná vo viacerých experimentoch, kde bolo zistené že kadmium zvyšuje hladiny zinku 
v orgánoch. Okrem toho existujú údaje, že toxicita kadmia je znížená so súčasným podávaním zinku. Zinok 
signifikantne znížil hladinu kadmia v pečeni a obličkách. Hladiny kadmia v pečeni boli zvýšené po 
predchádzajúcom podaní kadmia. Ako sa tieto prvky vzájomne ovplyvňujú nie je doteraz známe.  
Pri dlhodobom príjme sa olovo ukladá najmä do kostí, menej v obličkách, pečeni a svaloch. Pri akútnych 
otravách sa olovo ukladá do parenchymatóznych orgánov a svaloviny, menej do kostí (Cibulka et al., 1980). 
Značne rozdielne údaje o účinku olova na samčí pohlavný aparát doteraz nedovoľujú jednoznačne sa vyjadriť 
o jeho toxicite. Hildebrand et al. (1973) pozorovali výrazné poškodenie spermatogenézy u potkanov už pri 
dávke 0,3 mg za deň podávaného po dobu 30 dní, avšak Derr et al. (1976) a Fahim a Khare (1980) pri 
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trojnásobnej vyššej dávke počas jedneho roka takéto zmeny nezistili. Barratt et al. (1989) nepozorovali 
výrazný negatívny účinok na niektorý z typov pohlavných buniek. Rovnako i výskyt abnormálnych spermii 
bol opísaný rozdielne. Wyrobek a Bruce (1978) pozorovali zvýšený výskyt abnormálnych spermii. 
Kraskowskii et al. (1979) prítomnosť abnormálnych  spermií nezaznamenali. Lancranjan et al. (1975) zistili u 
mužov otrávených olovom až 86 % abnormálnych spermii oproti 14 % v kontrolných vzorkách 
semenotvorných kanálikoch. Prekvapivo malý účinok olova na niektorý typ z pohlavných buniek Barratt a kol  
(1989) vysvetlili ochranným účinkom hemotestikulárnej bariéry, kým Gregor a Mason (1990) to vysvetľujú 
rozdielnou individuálnou toleranciou podávanej látky. 
Pri medi sme zistili, že jej koncentrácia v ejakuláte kancov je 1,20 – 2,25 mg.kg-1. Toxický účinok medi na 
semennú plazmu sa prejavil v poklese motility spermii a v zvýšení počtu malformovaných spermií. Pokles 
tvorby zárodočných buniek sa prejavil aj v zníženej tvorbe spermií a vo zvýšenom počte patologických 
spermií. 
Niektoré štúdie ukázali, že meď má negatívne účinky na spermie v podmienkach in vitro. Ich rozsah závisí na 
tom, či ejakulát alebo spermie sú  zbavené semennej plazmy. Spermicidný účinok medi v podmienkach in 
vitro na spermie sa preukázal. 
Signifikantné korelácie boli pozorované medzi hladinami kadmia a objemom ejakulátu, defektmi v strednej 
časti bičíka spermie a nezrelými formami spermií. Vysoké hladiny kadmia môžu mať vplyv aj na 
spermatogenézu (Massányi et al., 2001). 
Predložená práca jednoznačne konštatuje vzájomné závislosti medzi sledovanými ťažkými kovmi v ejakuláte 
ako aj závislosti s niektorými formami patologických spermií. 
 
ZÁVER 
 
Z výsledkov sledovania kontaminácie ejakulátov kancov meďou, železom, zinkom, kadmiom, olovom a 
niklom vo vzťahu ku kvalite spermií možno urobiť tieto závery:  
1, V ejakulátoch sledovaných plemenných kancov bola priemerná koncentrácia medi 1,64 ± 0,28 mg.kg-1, 
železa 16,14 ± 10,35 mg.kg-1, zinku 171,74 ± 65,72 mg.kg-1 , kadmia 0,05 ± 0,04 mg.kg-1, olova 0,02 ± 0,03 
mg.kg-1 a niklu 0,06 ± 0,08  mg.kg-1 . 
2, V sledovaných ejakulátoch dosahoval objem priemernú hodnotu 377,37 ± 155,77 cm3, motilita bola 75,53 
± 9,70 % a koncentrácia spermií 268,68 ± 99,54.103.cm-3.  
3, Analýzou výskytu patologických foriem spermií v sledovaných ejakulátoch sme zistili, že celkove bolo v 
ejakulátoch 8,28 % patologických spermií. Detailnejšia analýza preukázala, že 3,18 % bolo hlavičiek bez 
bičíka, 2,26 % tvorilo kľučkovité stočenie bičíka, 0,23 % retencia cytoplazmatickej kvapky, 0,85 % zvinutie 
bičíka, 0,88 % tvorí torzo bičíka, 0,14 % malých hlavičiek, 0,03 % veľkých hlavičiek, 0,42 % zlomených 
bičíkov a 0,12 % tvorili iné patologicky zmenené spermie. Z celkového počtu patologicky zmenených spermií 
bolo v sledovaných ejakulátoch najviac hlavičiek bez bičíka (39,21 %),  kľučkovitého stočenia bičíka (27,86 
%) a  torza bičíka (10,85%). 
4, Korelačná analýza preukázala silnú koreláciu medzi jednotlivými patologickými zmenami. Najväčšia 
korelácia bola zistená medzi malou hlavičkou a zvinutím bičíka, malou hlavičkou a zlomeným bičíkom 
a malou hlavičkou a celkovým počtom patologických spermií. Stredne silná korelácia je preukazná medzi 
sledovanými ťažkými kovmi, z čoho vyplýva, že významne ovplyvňuje objem, koncentráciu a motilitu 
spermií a taktiež výrazne vplýva na výskyt rôznych patologických foriem spermií. V našej práci je niekoľko 
viditeľných korelácií medzi ťažkým kovom a patologickou formou spermie. Je to hlavne korelácia medzi 
zinkom a torzom bičíka, medzi kadmiom a hlavičkou bez bičíka, medzi železom a veľkou hlavičkou.   
Z dosiahnutých výsledkov možno konštatovať, že kontaminácia ejakulátu ťažkými kovmi má priamu 
súvislosť ku kvalite spermií.   
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