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ANOTACIJA

Bakalaura darbs ir izstradats par t€mu ,Maksligas apaugloSanas pirmsakumi un
attistibas tendences pasaulé un Latvija”. P&tijuma izvirzitais mérkis bija izpétit un apkopot
pieejamos datus par maksligas apaugloSanas pirmsakumiem un attistibas tendencém pasaulé
un Latvija. Lai sasniegtu p&tnieciska darba mérki, tika izvirziti $adi uzdevumi:

1. Apkopot picejamos datus par maksligas apaugloSanas pirmajiem méginajumiem
pasaulé.
2. Izpetit un atspogulot maksligas apaugloSanas zinatnisko attistibu pasaule.
3. Atspogulot religijas uzskatus saistiba ar maksligas apaugloSanas praktizé$anu pasaulg.
4. Analizét pieejamo literatiiru un sniegt ieskatu par maksligas apaugloSanas attistibas
tendencém un jaunakajiem sasniegumiem pasaulé.
5. Izzinat maksligas apaugloSanas aizsakumus Latvija.
6. Apkopot Latvijas maksligas apaugloSanas aizsacgju intervijas.
Petijuma tika izmantota kvalitativas petniecibas vesturiska metode.
Pétniecibas datu ievaksSanas metodes- teorétiska literatiiras avotu datu apkoposSana un analize,
ka arT intervijas ar Latvijas maksligas apaugloSanas aizsacgjiem.

Petijuma rezultata tika apkopoti pieejamie dati un iegiita lidz Sim nepubliceta

informacija par maksligas apaugloSanas pirmsakumiem un attistibas tendencém pasaulé un

Latvija, darba mérkis tika sasniegts.

Atslégvardi: neaugliba, IVF, ICSI, klon&sana



ANNOTATION

The subject of bachelor’s paper is “Origin of Artificial Reproduction and Trends of

Development in Latvia and worldwide”.

The aim of bachelor’s paper is to explore and aggregate available data about origin of

artificial reproduction and trends of development in Latvia and worldwide.

Author of the bachelor’s paper pose following tasks in order to reach the aim of

research:
1.
2.

Generalize available data about first trials of artificial fertilization in the world.
Explore and reflect scientific development of artificial reproduction
worldwide.

Reflect view point of religion about practice of artificial reproduction
worldwide.

Analyse available literature and provide insight about development tendencies
and latest achievements of artificial reproduction in the world.

Explore origin of artificial fertilization in Latvia.

Sum up interviews with pioneers of artificial reproduction in Latvia.

Historical method of qualitative research was used in bachelor’s paper.

Method of data collection in research — generalization and analysis of sources of

theoretical literature, as well as interviews with pioneers of artificial reproduction in Latvia.

In result of research author of bachelor’s paper aggregated available data and obtained

not yet published information about origin of artificial reproduction and development

tendencies in Latvia. Therefore, author accomplished the purpose of bachelor’s paper.

Keywords: infertility, IVF, ICSI, cloning
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APZIMEJUMU SARAKSTS

AlH (artificial insemination by husband)- inseminacija ar vira spermu

AlIH (artificial insemination by donor)- inseminacija ar donora spermu

Azoospermija (azoospermija)- spermas Skidruma nav spermatozoidu

Blastocista (blastocyst)- embrijs 5.-7. embrionalas attistibas diena

Ejakulacija (ejaculation)- process, kura rezultata no virieSa dzimumlocekla iz§]acas sperma
Ejakulats (ejaculate)- spermas porcija, kura iegiita ejakulacijas laika

E2 (estradiol)-estradiols

ET (embrio transfer)- embrija ievadiSana dzemdes dobuma

Fertilizaciju (fertilization)- apaugloSanas

Folikuls (follicule)- neliels, augoSs puslitis olnica, pildits ar Skidrumu, kura attistas olSiina
FSH (Follicle Stimulating Hormone)-folikulus stimulétajhormons

GiFT (gamete intra — fallopian transfer) — ol$tinas un spermatozoidus ievada olvada

hCG (Human Chorionic Gonodotropin)- cilvéka horiogonadotropins

hMG (Human Menopausal Gonadotropin)- cilvéka menopauzes gonadotropins

ICSI (intracytoplasmatic sperm injection)- spermatozoida injekcija olStinas citoplazma

in vitro- arpus kermena

IUI (intrauterine insemination)- spermas ievadiSana dzemdes dobuma

IVF (in vitro fertilization)- arpuskermena apauglosana

LH (luteinizing hormone)- luteniz&tajs hormons

MESA (microepididymal sperm aspiration)- spermatozoidu mikroaspiracija no seklinieka
piedekla

Oligoastenoteratozoospermija- spermas patologija, kuras gadijuma ir pazeminata
spermatozoidu koncentracija, samazinats spermatozoidu kustigums un to morfologija
neatbilst kriterijiem

Oocits (oocyte)- sievietes dzimumsiinas (ol$tinas) zinatniskais nosaukums

Ovulacija (ovulation)- folokula pliSana, kuras rezultata ol$iina izklist no olnicas (1, 9-11).
PGD (preimplantation genetic diagnosis)- pirmsimplantacijas genétiska diagnostika

TESA, TESE (testicular sperm aspiration)- spermatozoidu aspiracija no sékliniekiem

Zona pellucida- ol$tunas argjais caurspidigais apvalks



IEVADS

Neaugliba ir viena no modernas sabiedribas lielakajam socialajam un mediciniskajam
problémam pasaulé un Latvija, jo ta skar ap 15% paru. Ir loti griiti noteikt, cik biezi pie ta ir
,vainigas” sievietes, un cik biezi — viriesi. Tiek uzskatits, ka attieciba varétu biit aptuveni 50
pret 50% (2).

Cilvéku dzimstiba pazeminas visa pasaul€, un Sobrid ta ir zem populacijas atjaunoSanas
Iimena visas Eiropas Savienibas valstis. Lai populacija atjaunotos un biitu stabila, vid&ji tiek
rekinats, ka nepieciesami 2,1 bérni uz katru sievieti. STm demografiskajam tendencém var bt
potenciali izteikta negativa ietekme uz Eiropas valstu ekonomiku, jo palielinas ta populacijas
dala, kas sanem socialo nodros$inajumu (populacijai novecojot), un samazinas ta populacijas
dala, kas to nodroSina (3).

Lidz 20.gs. devindesmitajiem gadiem globala parapdzivotiba bija viena no galvenajam
starptautiskam veselibas problémam. Tacu peéd€jo divu dekazu laika ir noticis nozimigs
dzimstibas kritums gan attistitajas, gan jaunattistibas valstis. Ir visparpienemts uzskats, ka
zemas dzimstibas iemesli ir socialas un ekonomiskas izmainas: labaka kontracepcija, sievieSu
lielaka koncentréSanas uz karjeru un sievieSu izglitiba. Iespgja, ka arT biologiskiem faktoriem
ir loma zemaja dzimstiba, parasti netiek apsvérta. Tacu neauglibas izplatiba Sobrid ir Joti
augsta.

Dazas Austrumeiropas valstis un Krievija zemo dzimstibu var izskaidrot ar augsto
abortu skaitu, tacu Rietumeiropas valstis paraléli zemajai dzimstibai novéro ar1 abortu skaita
samazinasanos. Lidz ar to nevar izslégt, ka auglibas samazinaSanas ir viens no iemesliem
zemajai dzimstibai (4, 88).

Viena no samazinatas auglibas pazimé€m ir augstais pieprasijums péc maksligas
apauglosanas procediram visa pasaul€, kas Sodien skaitds progresiva neauglibas arst€Sanas
metode. Arpuskermena apaugloSana pasaulé ir piedzimusi apméram divi miljoni b&rnu, no
tiem Eiropa — 1,2 miljoni mazulu. Par Latvija dzimu$ajiem «mé&genu» bérniniem kopgja
uzskaite netiek veikta (5).

Danija 2002.-2004.gados vairak ka 6% bérnu dzima ar apaugloSanas paligmetoZzu (intra-
skaidrot ar Latvijas virieSu un sievieSu labaku veselibas stavokli ka daniem, bet ar to, ka
Skandinavijas valstis, atSkiriba no Latvijas, tr1s 11dz seSas procediiras ir valsts apmaksatas (6).

Stradaju viena no Latvijas neauglibas arst€Sanas klinikam, kura veic arpuskermena

apauglosanas procediiras.



Mans darbs ir tiesi saistits ar maksligas apaugloSanas procediiru veikSanu gan sievietém,
gan virieSiem, tapec velg§jos izzinat, ka notikusi arpuskermena apauglosanas attistiba pasaulé
un Latvija. Rosinos$s faktors, kas noteica izvéleto peétijuma teému: ,,Maksligas apaugloSanas
pirmsakumi un attistibas tendences pasaulé un Latvija” ir misu klinikas vésture, kas
Latvija aizsaka veikt maksligas apaugloSanas procediiras. ZinaSanas par savas profesijas
vesturisko attistibu jebkuru profesionali pilnveido un garigi bagatina ne tikai darba ikdiena,
bet ar1 ka personibu.

Latvija nav atrasts neviens pétijums par maksligas apaugloSanas attistibas
pirmsakumiem pasaulé un Latvija. Lidz §im ir bijuSas atseviskas publikacijas par neauglibu
un tas arstéSanas iesp&jam, ka arT intervijas ar maksligas apaugloSanas aizsacgju Latvija -
Voldemaru Lejinu.

Bakalaura darba merkis ir izpetit un apkopot pieejamos datus par maksligas
apauglosanas pirmsakumiem un attistibas tendencém pasaulé un Latvija. Lai sasniegtu
petnieciska darba merki, tika izvirziti $adi uzdevumi:

1. Apkopot pieejamos datus par maksligas apauglo$anas pirmajiem m&ginajumiem
pasaulg.

2. Izpetit un atspogulot maksligas apaugloSanas zinatnisko attistibu pasaule.

3. Atspogulot religijas uzskatus saistiba ar maksligas apaugloSanas praktizéSanu pasaulg.

4. Analizét pieejamo literatiiru un sniegt ieskatu par maksligas apaugloSanas attistibas
tendencém un jaunakajiem sasniegumiem pasaulé.

5. Izzinat maksligas apaugloSanas aizsakumus Latvija.

6. Apkopot Latvijas maksligas apauglosSanas aizsacgju intervijas.

Pétniecibas darba jautajumi: Ka aizsakas maksligas apaugloSanas vesturiska attistiba
pasaulé un Latvija? Ka sasniegumi maksligaja apaugloSana ietekméjusi neauglibas arst€Sanas
iesp€jas pasaule?

Nemot véra izveletas teémas specifiku, petijuma tika izmantota kvalitativa pétniecibas
metode. P&tniecibas datu ievakSanas metodes ir teor&tiska literatiiras avotu datu apkopoSana
un analize, ka arT intervijas ar maksligas apaugloSanas specialistiem Latvija.

Darba pétijuma objekts ir maksligas apaugloSanas attistiba un pirmsakumi pasaulé un

Latvija.



1. MAKSLIGAS APAUGLOSANAS PROCEDURAS - NEAUGLIBAS
ARSTESANAS IESPEJA

Nodalas meérkis ir sniegt visparéju ieskatu par maksligo apaugloSanu- popularakie
procediru veidi, to pamatposmi un rezultati.

Maksliga apaugloSana ir viena no radikalajam neauglibas arst€Sanas metodeém.
Misdienu sabiedribai $is procediiras dod iesp€ju kliit par t€viem un matém daudzam
neaugligam gimeném.

Vel pagajusa gadsimta miisu senciem nebija tadas iesp&jas arstét neauglibu, ka tas ir
Sodien, jo klasiska maksliga apaugloSana jeb IVF (In Vitro Fertilization) tika radita pirms 30
gadiem sievieSu neauglibas jeb ta saucama ,,olvadu faktora” parvaréSanai. Kad olvadi ir
nefunkcionali, oociti tieck maksligi apaugloti un ievaditi atpakal dzemdes dobuma.

Tacu virieSu reproduktivas sist€émas patologija ir par iemeslu neauglibai apméram pusé
gadijumu, un liela dala So gadijjumu spermatozoidi nesp€ apauglot oocitu ari in vitro.
»Revolucija” reproduktivaja medicina notika pirms 15 gadiem, kad tika ieviesta ICSI
procedura. Ta atlava klut par t€viem virieSiem, kam lidz tam par tadiem kliit nebija nekadu
izredzu: kam ejakulata bija tikai dazi spermatozoidi vai pat to nebija vispar.

Maksligas apaugloSanas fenomens tiek uzskatits par vienu no lielakajiem sasniegumiem
cilvéces vesture.

Pasaul€ un ar1 Latvija ir pieejamas vairakas maksligas apaugloSanas metodes:

Maksliga insemindacija (IUI jeb intrauterine insemination)- ta ir viena no vienkar$akajam un
letakajam, ka arT visplaSak izmantotajam arstéSanas metodém. Metodes pamata ir spermas
maksliga ievadiSana sievietes dzimumorganos. Ol$iinas apauglosana notiek dabiski — sievietes
olvada. IzSkir divas maksligas inseminacijas veidus: inseminacija dzemdes dobuma un
inseminacija cervikalaja kanala.

Maksligo inseminaciju var izdarit ar vira spermu vai ar donora spermu. Viena no
galvenajam indikacijam IUI procediirai ir antispermalo antivielu atrasanas sievietes
organisma, jo S§1s vielas bloké spermatozoidu kustibu cauri cervikalajam kanalam un tadg€jadi
apgriitina olStinas apaugloSanu. Maksligo inseminaciju lieto ari gadijuma, ja virietim ir
oligospermija (spermatozoidu koncentracija ejakulata mazaka neka 20 milj./ml) un nenotiek
ejakulacija. Inseminaciju izdara menstruala cikla laika ar ovulacijas medikamentozu
stimulaciju. Procediru veic uzreiz péc ovulacijas vai arl neilgi pirms gaidamas ovulacijas.
Gritniecibas iestasanas péc inseminacijas ar vira spermu sagaidama ~ 15% gadijjumu. Lai
iestatos griitnieciba, biezi vien nepieciesami 3 — 4, bet dazreiz pat vairaki méginajumi, lai

iestatos griitnieciba (7).



Ekstrakorporala (arpuskermena) apauglosana (IVF). Burtiski §1 operacija nozimée
“apauglo$ana mégen&”-t.i. arpus organisma (in vitro fertilization). Metodes biitiba ir ta, ka
sievietes olStna laboratorijas apstaklos savienojas ar virieSa spermatozoidiem 1pasa
laboratorijas trauka. Sadas apauglo$anas rezultata iegiitic embriji péc tam tiek ievaditi
sievietes dzemde. IVF izmanto, galvenokart, tubara faktora gadijuma, t.i., olvadi ir izoperéti
vai ar1 to reproduktiva funkcija ir trauc€ta. IVF izskir $adus pamatposmus:

1. Olnicu stimulacija un folikulu augSanas kontrole (sk.l.pielikuma Hormonal
stimulation)- posma meérkis ir olnicu maksliga stimulacija ar hormonu preparatiem, lai
veicinatu folikulu pastiprinatu aug$anu un nobrieSanu olnicas un iegiitu vairak ol$iinas. Ar
ultraskanu un hormonaliem testiem tiek noteikts, kad folikuli un tajos esosas ol$iinas sasniedz
briedumu.

2. Olnicu folikulu punkcija un olStnas iegiiSana (sk.1.pielikuma, Removal of eggs)- 36-
38 stundas péc horiongonadotropina (hCG) ievadiSanas- punkte olnicas un iegiist ol$iinas.
Hormona ievadiSanas laiks ir loti svarigs stimulacijas moments. Ja preparats netiek ievadits
vai ievadits kludaini (v€lak), tad punkcijas laika nav iespgjams iegiit olSiinas, jo nav vél
nobriedusas lidz galam- tukSa punkcija. Ja ievada preparatu atrak, tad notiek spontana
ovulacija un ol§tnas iziet védera dobuma, pirms sakta punkcija. Saja gadijuma savakt ol3iinas
no védera dobuma nav iesp&jams.

3. Spermatozoidu sagatavoSana (sk.l.pielikuma, Collection of sperm sample)-
laboratorija notiek spermatozoidu attiriSana no seminalas plazmas, nekustigajiem
spermatozoidiem, pavado$sam $iindm un mikrobiem. Posma meérkis- iegiit viskustigako un
dzivotspgjigako spermatozoidu suspensiju, ko izmantot ol§iinu inseminacijai.

4. Olstinu apauglosana un embriju kultivéSana (sk.1.pielikuma, In Vitro Fertilization)-
3-4 stundas péc folikulu punkcijas un ol§iinu iegiiSanas tam pievieno spermatozoidu
suspensiju. OlSlinai pirms inseminacijas ir jabiit nobrieduSai. ApaugloSanas iestaSanos
kontrolg 18-20 stundas p&c inseminacijas. Apméram 10-12 stundas kop$ apaugloSanas olStna
sak dalities- taja paradas divas Siinas (blastoméri). P&c divam dienam embrijs satur no 2-6
Sunam.

5. Embriju ievadiSana dzemdes dobuma (embriotransférs jeb ET) (sk.l.pielikuma,
Reimplantation)- p&dgjais maksligas apauglosanas posms ir embriju ievadiSana dzemdes
dobuma caur dzemdes kaklu. IevadiSana parasti notieck 40-48 stundas péc olStnu
apaugloSanas. Embrijus, kuri atrodas speciala Skidruma, ar katetru caur dzemdes kaklu
ultrosonoskopijas kontroleé iesmidzina dzemdes dobuma. Parasti ievada no viena Iidz trijiem

embrijiem.
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6. Embriju sasaldeéSana un uzglabasana (sk.l.pielikuma, Extra embryos frozen) - péc

parstadiSanas atlikusos embrijus, ja tiem ir pietickami laba morfologija, sasaldg, lai tos varétu
saglabat un izmantot turpmak (8, 567-570).
ICSI (intracytoplasmatic sperm injection). So operaciju parasti izmanto virie§u neauglibas
gadijumos. Metodes pamata ir viena vieniga spermatozoida injic€Sana tieSi olSlinas
citoplazma (sk.2.pielikumu) ICSI metode tika izstradata smagu virieSu neauglibas formu
arstéSanai, kuru gadijuma spermatozoidu ir tik maz, ka to nepietiek parastajai IVF procediirai,
vai arT spermatozoidiem ir smagi morfologiski un funkcionali defekti. Spermatozoidi, kas tiek
izmantoti injic€Sanai ol§linas, izraudziti, nemot véra to kustigumu un morfologiju.

Ideali izdarita ICSI nodro$ina augstas pakapes fertilizaciju un lauj iegut loti kvalitativu
embriju. Diemzel ICSI procediira ir loti darga, jo iekartas, ar kuram strada embriologs,
izmaksa vairakus desmitus tiikstoSu latu (7).

Sievietei javeic visi sagatavoSanas pamatposmi ka pie IVF procediiras.

Procediiras rezultats tiek noteikts ne atrak ka 10-14 dienas p&c embriotransfera, t.i.,
laiks, kad embrijs implant€jas dzemdes iek$€ja slani-endometrija. Pirmaja vizit€ péc embrija
ievadiSanas dzemdge pacientei tiek veikta ultrasonografijas izmekleéSana un panemtas asinis, lai
konstateétu horiongonadotropina (hCG) daudzuma palielinaSanas asinis. Asins analizes ir
visprecizakais izmekl&jums $aja agrinaja laika p&c maksligas apauglosanas procediras (1, 33).

Vidgji pasaulé gritnieciba péc IVF iestajas 25-35% gadijumu. To nosaka daudz faktoru,
viens no svarigakajiem ir pacientu vecums. Mediki visa pasaulé pauz bazas par to, ka
neauglibas arstniecibas dé] dvinu, trinu un vél vairak auglu gritniecibas klust aizvien
izplatitakas. Dala arstu uzskata, ka p&c IVF procediiras nevajadzétu dzemde parstadit divus
embrijus, jo bieza dvinu dzimSana noslogo veselibas apriipes sisttmas un dazkart var

nelabveligi ietekmét ari gimenes dzivi (9).

1.1. Maksligas apaugloSanas paligmetodes

Ta ka pétijumu veicu par maksligas apaugloSanas attistibas tendencém, tad Saja
apaksSnodala sniedzu ieskatu par arpuskermena apaugloSanas paligmetodeém, kas paaugstina
maksligas apaugloSanas proceduru efektivitati:

TESA, TESE (testicular sperm aspiration)— ta ir spermatozoida aspiracija no
s€kliniekiem un viena vieniga spermatozoida injic€Sana ol$iina. Metodi lieto, kad virietim
ejakulatd nav neviena spermatozoida. Procediira iegiitos spermatozoidus var ari iesaldet

izmantoSanai nakotneé.

11


http://yp.delfi.lv/index.php?fEASY=%E2rsta

MESA (microepididymal sperm aspiration) — spermatozoidu mikroaspiracija no
s€klinieka piedekla un viena vieniga spermatozoida injic€Sana ol$tna.

Donora spermas izmantoSana- virieSu smagas neauglibas formu gadijuma var ieteikt
izdarit inseminaciju vai IVF procediru, kura izmanto donora spermu.

Donores olsiinas- var izmantot gadijuma, ja sievietei kada iemesla d€] nav olnicu vai tas
normali nefunkciong, bet dzemde ir vesela.

Embrija audzésana lidz blastocistas stadijai- metode tiek lietota gadijumos, kad
vairakas iepriek$¢jas IVF procediras ir bijusas nesekmigas. Galvena priekSrociba- plasaka
izveles iesp€ja velaka embrija attistibas stadija- ievada nobriedusakus embrijus.

Geneétiski svesa bérna iznésasana un dzemdesana- viena varda aizstaSana. Tas reizém ir
vienigais veids, ka laulats paris var tikt pie bérna. Lai izmantotu to, ir jabiit mediciniskajam
indikacijam.

GiFT (gamete intra — fallopian transfer) — ol$tinas un spermatozoidus ievada olvada, lai
panaktu apaug]o$anos un griitniecibas iestasanos. ST metode Latvija, ka ari pasaulé nav radusi
plaSu lietojumu (1, 22).

Maksligas atveres izveidoSana embrija caurspidigaja apvalka (assisted hatching)- So
procediiru veic embrijiem blastocistas stadija (4.-6. attistibas diena). Assisted hatching pamata
ir grieziens embrija caurspidigaja apvalka tieSi pirms implantacijas dzemdes dobuma.
Grieziens palidz embrijiem parvarét apvalka ,,barjeru” un vieglak implantéties mates dzemdg;

Embriju pirmsimplantacijas genétiska diagnostika (PGD)- apliko embriju, vél iekams
tas kluvis par augli mates miesas. Paris, kur§ apzinas savu genétisko risku, iziet caur
apaugloSanas procesu ar mégenes starpniecibu, un embrijs tiek ievietots vannina. Kad embrija
Stinu daliSanas procesa to uzrodas pavisam astonas, viena §tina eso$a DNS tiek paklauta visu
zinamo gen&tisko mutaciju — ieskaitot Gos€ slimibu, aknu fibrozi, Taja-Saksa slimibu —

testam. Tadgjadi dzemde nonak tikai genétiski veseli embriji (1, 48).

1.2. Neaugliba un tas iemesli

Apaksnodalas merkis ir iepazistinat ar jédzienu ,,neaugliba” un sniegt ieskatu par tas
iemesliem, ar kuriem saskaras neaugligie pacienti.

Neaugliba (Infertilitas) ir gritniecibas neiestasanas, dzivojot dzimumdzivi bez
kontracepcijas ilgak neka vienu gadu. Primara infertilitate ir tad, ja griitnieciba nekad nav
iestajusies, turpreti par sekundaru infertilitati var runat, ja grutnieciba ir bijusi iestajusies, tacu
ne gada laika pirms arsta apmekl&juma. Sterilitate (Sterilitas) ir tad, ja griitnieciba vispar nav

iespg&jama (10, 205-210).
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P&c arstéSanas var sasniegt veélamo rezultatu videji 45% gadijumu. Tas atkarigs no
iemesliem un no terapijas metodém. 40% gadijumu sasniegt v€lamo pec arst€Sanas nav
iesp&jams, jo atklatie neauglibas c€loni ir nenoversami. 15% neaugligo paru palidzet nevar, jo
nav iesp&jams konstatét c€lonus. Tiesa, peédejos gados ar maksligas apauglosanas palidzibu un
citam papildmetodém daudziem no $adiem pariem neauglibas problému izdodas atrisinat.

P&c Pasaules Veselibas organizacijas datiem apméram 60-70 tiikstosi paru pasaulg ir
neaugligi, bet péc ASV Nacionala Veselibas centra datiem — 10% no populacijas reproduktiva
vecuma nespgj radit bérnu. Lielakaja pasaules dala vairak uzmanibas pievér§ tam, ka
izsargaties no nevélamas griitniecibas. Tade| nereti griti iedzilinaties to 10% problémas, kas
velta lielas piiles, lai gritnieciba iestatos (10, 211-217).

Latvija 15 000-20 000 gimenu ir neaugligas, turklat katru gadu palielinas neaugligo
gimenu skaits. Aptuveni 40% gadijumu neaugliba iestajas péc pirma aborta, 60% gadijumu
neauglibas vienigais iemesls ir virieSu dzimumsist€mas veselibas problémas. Daudzos
gadfjumos neauglibas c€loni nav iesp&jams noskaidrot. Visvairak izplatitie sievietes
neauglibas c€loni ir: 30% necaurlaidigi olvadi, 20- 30 % hormonalie trauc€umi un
policistisku olnicu sindroms, endometrioze (endometrijam lidzigu S$tnu attistiSanas arpus
dzemdes) 5-20 %, bet virieSu visvairak izplatitie neauglibas c€loni ir nekvalitativa sperma un
spermatozoidu trikums (11).

Sievietem javeic dazadas izmekleSanas metodes, lai atrastu neauglibas c€loni (sievisko
un viriSko hormonu analizes, olvadu caurlaidibas parbaude, histerosalpingografija,
laparaskopija u.c. metodes) (12).

VirieSiem auglibas diagnostiskais raditajs ir spermas kvalitates analize, kur tiek noteikts
spermas daudzums, koncentracija, kustigums, ka arT spermatozoidu morfologija (ar¢ja izskata
un uzbiives atbilstiba noteiktam normam). Par normaliem atzist $adus spermas raditajus:
ejakulata daudzums- ne mazak ka 2ml; spermatozoidu koncentracija- ne mazak ka 20 mlj./ml;
kustigie spermatozoidi- ne mazak ka 50 %; morfologiski normali- ne mazak ka 30% (p&c
PVO kritérijiem) vai 14% (péc t.s. stingrajiem Krigera kriterijiem). Krigera krit€rijiem biitu
jadod prieksroka, jo tos Sobrid izmanto lielaka dala pasaules IVF laboratoriju (1, 70).

Spermas kvalitati ietekme daudzi faktori- kimiskie, biologiskie un fiziskie.

Visbiezak sastopamie virieSu spermas kvalitates ietekmgjosie faktori ir akfitas un
hroniskas slimibas, ka ar1 neizarstéto seksuali transmisivo slimibu un iekaisumu sekas. Nereti
virieSu auglibu ietekmé dazadu medikamentu lietoSana- hormonu preparati, pretvéza
medikamenti, antibiotiki, anabolie asteroidi. Mainot ieradumus, var uzlabot auglibas
raditajus- neapmekl@t karstas saunas, pirtis un ilgstosi nesédét karstas vannas, ka arT nevalkat

apspilétu apgérbu.
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Ar1 alkoholam ir graujoSa ietekme uz spermas kvalitati. Tas mazina spermatozoidu
daudzumu, izraisot dazadus defektus. Nikotins izraisa spermatozoidu bojajumu, narkotikas-
samazina testosterona Itmeni 11dz bérna Iimenim. Protams, bez kaitigo faktoru ietekmes vél
pastav ari iedzimtas patalogijas, vélu parslimots epidémiskais parotits, ka ari biezi traumas un

varikocé€le (s€klinieku varikozo vénu paplasinajums)(3).

1.3. SagatavoSanas un indikacijas maksligai apaugloSanai

Apaksnodalas meérkis ir sniegt ieskatu par indikacijam un pacientu sagatavoSanu
maksligas apaugloSanas procediram. Nereti pacienti nav informéti, ka noris §1 neauglibas
arst€Sanas metode. Vairums pacientu uzskata, ka arpuskermena apaugloSanas procediru ir
iespgjams veikt dazu arstu konsultaciju gaita, un ir loti izbriniti, kad tiek izskaidrots
laikietilpigais procediiras sagatavosanas process.

Pirms uzsakt arst€Sanos ar IVF vai ICSI metodi, pacienti tiek izmekl&ti- sieviete
apmeklé ginekologu un veic visparéju ginekologisku apskati, savukart partneris apmeklé
andrologu-urologu un veic spermas klinisko analizi. Abi partneri tiek izmekl&ti uz seksuali
transmisivajam saslim$anam, ka ari tiek noteikts hormonu daudzums organisma. Sieviet€ém
hormoni tiek noteikti, vadoties péc menstruala cikla. Pacientiem iesaka pirmo izmeklé&t
partneri, jo ta ir pirma izslégSanas metode virieSa neauglibas gadijuma (12).

Kad izmekl&jumi abiem partneriem ir veikti un nav konstateta saslimsana, kas varétu but
ka kontrindikacija (pieméram, AIDS, tuberkuloze, laundabigi audzgji, psihiskas saslimSanas
u.c.), lai veiktu maksligo apauglosanu, tad arsts- ginekologs kopa ar embriologu konstaté
neauglibas tipu un arstésanas iespéjas.

Maksligas apaugloSanas specialisti- L.LLevkovs un V.Lejin$ izdala $adas indikacijas
maksligai apauglosanai:

1. sievietei olvadu faktors (slégti, izoperéti, iedzimta patalogija);

2. hormonalas izcelsmes neaugliba;

W

ja péc dazada veida operativas vai konservativas neauglibas arstéSanas gada laika
nav iestajusies griitnieciba;

nezinamas izcelsmes neaugliba;

imunologiska neaugliba;

priekslaiciga menopauze;

viriskais faktors (izmainas sperma, kas trauc€ normalu apauglos$anas procesu);

®© N ok

abu partneru neaugliba (1, 72).
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Fiziski griitakais posms, neatkarigi no tas vai ir konstatéta virieSu vai sievieSu neaugliba,
ir jaiztur sievietei - olnicu hormonala stimulacija, ol§iinu punkcija. V&l nav tieSu pieradijumu
olnicu véza un olnicu hormonalas stimulacijas savstarp€jai likumsakaribai, bet organisms tiek
novardzinats un klist uznémigaks pret dazadam infekcijam.

Protams, psihologiski tas ir griits periods jebkurai gimenei. Neviens nevar dot 100%
garantiju, ka p&c ilgas ceréSanas un ar1 ne mazsvariga faktora-finansialiem izdevumiem - biis
gaiditais rezultats. Nereti péc neveiksmigam maksligas apauglo$anas procediiram gimenes
1z8kiras, jo savstarp€ja spriedze nav mazinajusies un gaidita ceriba ir zudusi.

Sis nodalas apraksts sniedz izpratni par maksligas apauglodanas biitibu gan no
mediciniska viedokla, gan no pacienta puses, kas talaka p&tijuma palidzg€s izprast, ka tas viss

radies pirms vairakiem gadsimtiem saistiba ar P.Benneres un J.Vrubeles maszinibu teoriju.
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2. PATRISIJAS BENNERES UN JUDITES VRUBELES RUPJU
TEORIJAS PIELIETOJUMS PETIJUMA DARBA

Minéto masu teorija ir gluZi jauna tipa teorija, kas pilnigi noliedz pasaules un zinatnes
logisko pozitivo koncepciju. Teorijas galvena ideja ir ietverta doma, ka darbs ir visas cilvéka
dzives pamats. So teorijas pienémumu varu attiecinat arT uz pasaulé progresivakas neauglibas
arst€Sanas metodes- maksligds apauglosanas- ve&sturisko attistibu. Tikai nesavtigs un
neatlaidigs cilvéku darbs ir ka pieradijums misdienu sasniegumiem $aja zinatnes nozarg.
Neaugliba ka probléma ir pastavejusi vienmér, tikai laikmetu grieZos ir mainijusas tas
arstéanas iesp&jas: "Un Sara teica Abramam: ,, Redzi, tas Kungs man nav devis iesp&ju
dzemdgt, ej pie manas kalpones, varbiit no vinas man tiks doti pecnacgji?”” Un vins§ gaja pie
Hagaras, un ta tapa gruta.” (Genesis 16:1-2) (13, 15).

Ar katru atklajumu radas jaunas ceribas un iesp&jas palidzet cilvékiem, kas nesp€ja kada
iemesla dé] radit pécnac€jus dabiska iepemSanas cela. Mijoties gadsimtiem, maksliga
apauglosana ir kluvusi par miisdienigu neauglibas arst€Sanas metodi. V&l tikai 17.gs. beigas ar
pastaisitu mikroskopu tika ieraudzits cilvéka spermatozoids, bet sievieti uztvéra ka tvertni
Siem mazajiem digla aizmetpiem. Pasreiz zinamas maksligas apaugloSanas iesp&jas ik gadu
attaisno tiikstoSiem jauno gimenu ceribas visa pasaulg.

Autores jédzienu ,,rlpes” izvirza ka noteicoSo cilvéka dzivé. RiipeSanas prasme par
gimeni pastav jau no misu priekstecu laikiem, kad virieSu kartas gimenes parstavis gaja medit
€damo, bet sieviete apriip&ja bérnus un pavardu (14, 152).

Riipéties un intereséties par kaut ko nozime izdalit, kas cilvékam ir svarigs, no ta, kas
tads nav. Tiesi tapat vienlaikus riipes, raizéSanas par kaut ko ir riska, stresa un diskomforta
sajutas avots, kas rodas sakara ar briesmam zaudét, kas konkrétajam cilvekam ir svarigs. Ar1
neaugligajiem pacientiem ir ripes un vienlaikus stress par to, ka nespgj bez medicinisko
manipulaciju iejaukSanas radit nakamo paaudzi. Vinos rodas vainas apziga un nepilnvertibas
izjuta, jo sabiedriba valda stereotipiska domasana, kas uztver vinus nosodo$i. Pacienti
neauglibas arst€Sanas klinikas nonak tad, kad vinu attiecibas ir jau nobriedusas, stabilas, bet
trukst tikai viens posms- kopg€jais bérns, par kuru tagad var€tu rupéties abi kopigi. Protams,
bezbérnu paris ripé&jas viens par otru, bet tas jau ir citas riipes. Nereti maksligas apaugloSanas
procediiras neaugligiem pacientiem ir ped€ja ceriba uz savu kop€jo atvasi, pirms spert tadu
radikalu soli ka genétiski sveSa materiala izmantoSana vai bérna adopcija.

P.Bennere un J.Vrubele defin€ cilvéku ka personibu. To vinas apskata no

fenomenologiska redzes viedokla, kas balstits uz Martina Heidegera filozofiju.
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P&c autoru domam, vissvarigaka personibas pasiba ir ta, ka vipa dzivo nesaraujama
saistiba ar apkart€jo pasauli un attieksme pret So pasauli ir sapratiga. Cilveéks nav kaut kads
autonoms individs, kur§ var biit izol€ts no pasaules, kura vin$ dzivo. Cilvékam ir svarigi, lai
vins piederétu kadai noteiktai videi, bet ta ,,pieprasa” turpinat savas dzimtas vardu talakajas
paaudzes. Pacienti, kas arstgjas auglibas klinikas, tik loti velas So ilgi gaidito bérninu, kam
talak nodot savas kultiiras vértibas, gimenes tradicijas, ka ar7 savu sencu vardu, ka $o tukSuma
sajiitu nereti kompens€ ar darbu un karjeras veidoSanu, tomér cilvekam piemitoSajai saknu un
vides izjitai ir iz8kiroSa nozime ko par naudu nav iesp&jams nopirkt.

Autores atsakas no uzskata, ka cilvéka tiek atdalits kermenis un dvésele un tie tiek
apliikoti atseviski viens no otra. P.Benneres un J.Vrubeles cilvéka koncepcija: dvesele un
kermenis ir vienoti, nesaraujami saistiti, un visi cilvéka iespaidi un zinaSanas ir vienlaicigi
»kermeniski” un ,,intelektuali”. Tas spilgti izpauZas pacientiem ar auglibas problémam- arstéts
tiek vinu kermenis, aizmirstot kermena otro jeb nesaraujamo pusi- dvéseli. Sie pacienti ir savu
problému parpemti, noslégusies sevi un nevélas, lai kads zinatu par vinu nelaimi gimeng.
Turprett maksligas apaugloSanas apriipes laika pacienti nereti atraisas, vini sak runat par savu
sapi, véledamies kadam izstastit to, kas ir sakrajies dvésele vairaku gadu garuma, nebaidoties,
ka vinus nosodis vai nesapratis. Tapéc pastav savstarp&ja sakariba starp stresu, veselibu un
slimibu, kas ir loti svarigs faktors neaugligu pacientu arstéSanas procesa (14, 153).

Ar1 J.Vrubele skaidri saskata savstarp€jo sakaribu- apriipes procesa nevar atdalit vienu
cilveka kermena pusi, atstajot novarta otro pusi.

Jedziens ,,stress” P.Benneres un J.Vrubeles teorija tiek apskatits ka pardzivojums, kas
saistits ar kaut kadu trauc€jumu, izjaukSanu, saprasanas un jégas zudumu, ka arT ar funkcijas
nepartrauktibas zudumu. Maka tikt gala ir §1 atbilde uz stresu. Prasme parvarét
sasprindzinajumu nav viegla. Maku tikt gala ar stresu ierobeZo ar1 personiga uztvere un $aja
sakariba izvirzitie uzdevumi, kas nepiecieSami, lai izkltitu no situacijas, kuru cilvéks saprot un
uztver ka stresa situaciju. Reakcija uz stresu ietekmé arT gimene, no kuras pacients ir nacis- ja
nav bijusi savstarp&ja sapratne un nav iemacita sp&ja otru uzklausit un palidzet griita bridi, tad
ar1 sava gimeng nespés tikt gala ar saspringtam dzives situacijam un izvél&ésies vieglako celu-
bégsanu. Nereti neaugligas gimenes ,,izjuk”, jo nespg readaptéties péc neveiksmiga
procediiras rezultata, t.i., griitniecibas neiestaSanas. Sava praksé tomer biezak novéroju, ka
pacienti viens otru atbalsta un cinas talak par kop&jo mérki (14, 154).

P.Bennere un J.Vrubele jédzienu ,slimiba” apliko ka cilvéka stresa avotu. Arl
neaugligajiem pacientiem ilgstoSa psihologiska gaidiSana un arpuskermena apauglos$anas
procediiru neizdosanas, kas viniem ir krasa novirze no planota cela, var kliit par stresa avotu,

ka rezultata noteiktu apstaklu kopums izraisa slimibu (14, 156).
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Katra dzives posma cilveks slimibu verte atskirigi, jo katra cilvéka dzives pieredzei ir
izsSkirosa ietekme 1€muma pienemsana, kas ir nepiecieSama konkréta situacija. Pacienti, kam
nepiecieSams veikt maksligo apaugloSanu, nereti uzskata sevi par veseliem cilvékiem-
galvenokart viries$i. Vini nesp€j pienemt domu, ka vigu vainas d€] ir auglibas problémas
gimeng. Cilveks, péc autoru domam, nejitas slims, ja nejit kadus noteiktus simptomus. Tas
dazkart ir loti apgriitinoSs faktors, kas trauc apriipes procesam, jo nevélas veikt veselibas
parbaudes. Vissvarigakais faktors ir tas, ka pacients uztver savu slimibu.

Autores uzskata par veselibu strikti atkapjas no objektivisma, vinas doma, ka visiem ar
veselibas uzturéSanu un uzlaboSanu saistitajiem pasakumiem jaizriet no ta, ka konkréts
cilveks uztver situaciju, kas tiesi ir prioritars konkrétajam cilvékam, nemot véra, kadi tiesi
lidzekli un iesp€jas plasa So vardu nozimé vinam ta sasniegSanai ir (14, 156).

Piekritu autorém, ka cilvéks nemitigi ,,tiek aicinats” un virzits uz sabiedribas izdomatu
idealu, kuru sasniegt visiem nav iesp&jams. Cilvékam tiek uzlikta pilniba visa atbildiba par
vina veselibu vai par tas neesamibu. Katrs cilvéks savas dzives laika maina savus uzskatus par
veselibu. Neaugligie pacienti izjit disharmoniju starp veselibu un slimibu, jo fiziskas cieSanas
neizjit, bet pilnvertigu gimenes laimi arT nebauda.

Balstoties uz P.Benneres un J.Vrubeles riipju teoriju, jebkuras auglibas klinikas darba
meérkis sakrit ar teor@tiku izvirzito masu darba augstako mérki- palidzet pacientiem tiekties uz
to, kas vini v€las but, t.i., klut par vecakiem genétiski savam b&rnam. Neaugligais pacientu
paris izjiit labklajibu un labsajiitu, ja pec ilgas gaidisanas maksligas apaugloSanas procediiras
rezultats ir pozitivs un grutnieciba veiksmigi attistas, un piedzimst b&rnins. Tad pacienti jiitas
harmonija ar sevi, apkartgjiem un apkartgjo vidi.

Nakamajas nodalas noskaidrosSu, ka laika gaita ir izveidojusies un pilnveidojusies $1
neauglibas arstéSanas metode, kas tik daudziem cilvékiem pasaule ir devusi jaunu sparu

dzivot talak.
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3. PETIJUMA METODES APRAKSTS

Bakalaura darbs ir pétjjums par maksligas apaugloSanas pirmsakumiem un attistibas
tendenc€m pasaulé un Latvija. P&tfjuma teorijas pamatojuma tika pielietota Patrisijas
Benneres un Judites Vrubeles riipju teorija. Nemot véra izvéletas témas specifiku, petijuma
tika izmantota kvalitativa pé€tniecibas metode. Tika veikta vesturisko datu analize- izvertéta
literatiira pieejama informacija par maksligds apaugloSanas pirmsakumiem un attistibas
tendenc€m pasaulé. P&tfjuma laika, lai papildinatu ve&sturiskos datus, norit€ja elektroniska
sadarbiba ar Zviedrijas Karaliskas Universitates embriologu Levu Levkovu, kur§ 1995. gada
veica pirmo maksligas apaugloSanas procediru Baltija (Tartu) un pasreiz veic
eksperimentalus pétijumus klongsana.

P&tfjuma darba instruments bija dal&ji strukturéta intervija, kas lava respondentiem brivi
paust savas atminas un personigo pieredzi par maksligas apaugloSanas ve€sturisko attistibu
Latvija. Sada intervija lava pétniekam nelietot konkrétu jautajumu sarakstu, tomér intervijas
laika respondentiem tie tika piedavati noteikta seciba (15, 99).

Ta ka Latvija informacija ir pieejama par konkretiem faktiem - maksligas apauglosanas
aizsacgju vardi, pirmas veiksmigas procediiras gads un norises vietas- tad respondentu
stastijumi par maksligds apaugloSanas attistibu Latvija tika izmantoti ka v&sturiskie
informacijas avoti. Lai gan personiska pieredze un atminas ir subjektivs informacijas avots,
tome@r tas sniedz bitisku un nekur nepublic€tu informaciju par arpuskermena apaugloSanas
attistibu Latvija.

Uzsakot pétjjumu, tika ieglita atlauja no iestades vaditaja (sk.3.pielikumu). Par
respondentiem pétijuma tika izveleti Latvijas maksligas apaugloSanas aizsac€ji. Respondentu
labpratiga piekriSana intervijai bija obligats nosacijums. Intervijas veica pétijjuma darba
autore.

Intervijas ilgums bija no 20 lidz 40 minatém. Intervija iegutie dati tika fikséti audio
ieraksta vai pierakstiti 1sas piezim@s, kuras pec intervijas tika izverstas, lai papildinatu
protokolu p&c atminas (15, 99). Par pieraksta veidu vienojas ar respondentu pirms intervijas.
Intervijas norises vieta un laiks tika izvel€ts, saskanojot ar respondentu.

Galvenie jautajumi, kurus autore intervijas laika velgjas noskaidrot, bija: personiga
pieredze maksligas apauglosanas joma; konkrétas iestades darbibas pirmsakumi; masas loma
neaugligu pacientu apriipe, ka arT respondentu domas par maksligas apaugloSanas nakotnes

perspektivam.
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Ta ka autore strada maksligas apaugloSanas joma un parzina So neauglibas arsteéSanas
bitibu, tad intervijas laika tika uzdoti respondentiem papildus jautajumi, lai uzzinatu péc
iespéjas precizakus veésturiskos datus par maksligas apaugloSanas attistibu Latvija.

Veicot petijumu par maksligas apaugloSanas pirmsakumiem Latvija, autore izvelgjas
divas lielakas kliikas, kuras pirmas saka veikt maksligas apaugloSanas procediiras Latvija.

Petfjums tika veikts no 2007.gada 8.janvara lidz 2007.gada 30.aprilim. Intervijas iegiita

informacija un veésturiskie dati tika ieklauti petijuma, atsevisku datu analize netika veikta.
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4. MAKSLIGAS APAUGLOSANAS PIRMSAKUMI PASAULE

4.1. Pirmie maksligas apauglo$anas méginajumi pasaulé

Cilvekiem visos laikos neaugliba ir bijusi licla nelaime gimeng, ta skara gan karalus, gan
nabadzigos iedzivotajus, tapec mediki un zinatnieki ir vienmér interes€jusies par arst€Sanas
iespgjam. Katra laika posma bija atskirigs viedoklis par auglibas trikumu gimené un tika
pielietotas dazadas arst€Sanas metodes. DiemZzel vésturiski lidz pat 20.gadsimtam bija
saglabajies uzskats, ka neaugliba gimeng ir tikai sievietes vainas dél. Lai izzinatu misdienu
sabiedribas modernas neauglibas arst€Sanas metodes, ir jazina, ka neauglibu atklaja un arsteja
pasaulé pirms vairakiem gadsimtiem. Apkopojot pieejamos literatiiras datus, var izsecinat, cik
tomer sena ir maksligas apauglosanas vésture (16).

16.gadsimta viduslaiku mediki neauglibu tulkoja ka Dievu sodu. Gimen& dzimumsakari
bija veids, ka radit nakamo paaudzi, nevis bauda. Par to neviens nerunadja, tas bija
apkaunojoSs temats. Pirmie dati par neauglibas diagnostiku ir mekl&ami 1512.gada, kad
francu arsts Arnauds de Villenévs (Arnaud de Villeneuve) konstatéja neauglibu ar Seno
ggiptieSu izdomato metodi. Auglibas diagnostikai tika izmantota kiploku daivina, kuru
ievietoja sievietes maksti, un, ja kiploku smarza paradijas sievietes elpa, tad tas nozimgja, ka
vinas reproduktiva sisttma funkciongja un vina bija augliga. Arnauds de Villenévs toreiz
noteica vairakus neauglibas iemeslus. P&c arsta domam, liela loma neaugliba bija sievieSu
tuklumam, ko pamatoja ta: ,,...tauki smac€ viriesu seéklu.” Neauglibas arsteSana vins ieteica ne
tikai arstniecisko augus, bet ar1 jauna zaka vai staltbrieza aknas un s€kliniekus (17).

1543.gada Vezalijs publicgja atlasu ,,Cilvéka kermenis”, kura bija arl nodala par
sievieSu anatomiju. P&c deviniem gadiem vina skolnieks Bortolomeo Eistahijs (Bortolomeo
Eustachio) uzskicgja dzemdi un tas pied€klus. Vins rekomendgja viriem péc dzimumsakariem
sievietes maksti ievietot savus pirkstus, kas, péc vipa domam, veicinaja apaugloSanos.
Bortolomeo Eistahijs bija maksligas inseminacijas idejas priekstecis.

Parizé 1585.gada karala arsts Amboise Paré (Amboise Pare) ieteica paplaSinat dzemdes
kaklu ka neauglibas arstéSanas metodi un bija pirmais, kas iegrieza maksts starpsiena
neaugligajai sievietei (17).

Savukart 1651.gada anatoms un arsts Viljams Harvejs (William Harvey) lika pamatus
jaunai teorijai par cilvéka izcelSanos. Domas par teoriju dalijas, vieni uzskatija, ka nakotnes
berni dzivos niecigas Siinas, kuras varftu salidzinat ar olu, bet citi uzskatija, ka cilvéka
esamiba biis atrodama virieSu sperma. Viljams Harvejs sekoja Aristotelim un atzina, ka soli

pa solim attistisies cilvéka izcelSanas teorija un sava pétijuma rezuméja:”...viss nak no olas”

(18).
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Liels atklajums reproduktivas veselibas vesturé bija 1677.gada, kad Antons van
Levenhuks (Anton von Leeuwenhoek) izdomaja mikroskopu un, izmeklgjot cilvéka spermu,
atrada spermatozoidus, kurus neapzinati 1694. gada bija jau uzziméjis Niklas Hartsokers. A.
Levenhuks saistfja spermatozoidus ar dzimumaktu un piené€ma, ka vini ir mazi embrija
aizmetni, bet sievieti uzskatija ka tvertni, kur tiem patverties (18).

1777.gada italu priesteris un zinatnieks bija pirmais, kas izvirzija domu, ka ol$iinas un
spermas savstarp€ja saskare ir nepiecieSama embrija attisttbai un augSanai. Vin$ parnesa
suniem maksligas inseminacijas eksperimentu, kam sekoja dzivi dzimusi pécnacgji. Vins bija
pirmais, kas izpétija zemas temperatiiras ietekmi uz cilvéka spermu.

1785.gada skotu kirurgs Dzons Hanters (John Hunter) veica pirmo maksligas
inseminacijas (A/H) méginajumu cilvékam. Arsts savaca spermu no pacienta, kas cieta no
hipospodijas (kirurgiski arstéjama dzimumorganu patalogija, ka rezultata sperma izdalas kopa
ar urinu) un ievadija vina sievai to makst1 ar siltu slirci. Neskatoties uz zinasanu trilkkumu par
ovulaciju un labvéligajam ienemsanas dienam, procediiras rezultats bija pozitivs- piedzima
bérns taja pasa gada. Dzona Hantera darbi bija pamatoti ar pamatigu izp€ti un
eksperimentiem. Vin$ zinatné aizgaja tik talu, ka pats sevi inficgja ar sifilisu, bet nespg&ja
atrast pieeju veiksmigai sevis izarsteéSanai (19, 413).

1880.gada bija pirmais méginajums maksligi apauglot (in vitro) ziditajus- truSus un
jiiras cucinas.

1884.gada Filadelfija (ASV) Viljams Pankosts (William Pancoast) Dzefersona
medicinas koledza veica pirmo maksligo inseminaciju (4/D) cilvékam ar donora spermu.
Aizsakums $ai neauglibas arst€Sanas metodei literatiira tiek aprakstits ta: bagats tirgonis
Z€lojas pazistamam arstam par vina nespgju radit bérnu, un dakteris, redzédams savu zelta
iesp&ju, ieteica paméginat vina jauno procediiru, veicot terapeitisko inseminaciju ar donora
spermu. Péc kada laika tirgonis piekrita jaunajai procedirai. Pirms pacientes pienemsanas
glitakais medicinas students nodeva spermu un apskates laika pacienta sievai arsts insemingja
spermu. P&c deviniem méneSiem piedzima d€ls, tirgonis bija sajisma. Divdesmit piecu gadu
vecuma puisis uzzindja savu neparasto izcelSanos vésturi, par to vigu informé&ja agrakais
medicinas students, kas piedalijas apauglo$anas procedira. Seit jau ir saskatami pirmie &tikas
parkapumi, kas aizliedz izpaust jebkadu informaciju recipientam par donora izcelSanos.

1891.gada zinatnieks Nearve veica pirmo veiksmigo embrija transplantaciju (embrija
parnesi) no vienas truSu matites otrai. Procediira attaisnoja ceribas- p&cnac€ji piedzima.
Pozitivie maksligas apaugloSanas rezultati, ko veica ar dzivniekiem, deva zinatniekiem jaunas

zinasanas embriologija, kas viesa ceribas arstét cilvéku neauglibu in vitro (19, 414-415).
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4.2. Maksligas apaugloSanas zinatniska attistiba pasaule

CelS no primitivam neauglibas arst€Sanas metodém lidz misdienu radikalam iesp€jam,
ko sniedz zinatnes un tehnologijas strauja attistiba, ir bijis grits. Plasie eksperimenti ar
dzivniekiem ir ka pamats miisdienu maksligajai apaugloSanai, kas visa pasaulé ik gadu palidz
tikstoSiem neaugligu gimenu tikt pie savas atvases (19, 417).

1900.gada padomju biologs Ilja Ivanovs saka stradat ar majlopu maksligo apaugloSanu,
veicot inseminaciju. 1919.gada vins izveidoja Centralo eksperimentalo apaugloSanas staciju
Maskava, kur 1936.gada tika aprékinats, ka mazliet pari 6 miljoniem liellopu un aitu bija
maksligi apaugloti visa Padomju Savieniba. 2005.gada Krievija tik atrasti dokumenti, ka
Stalins 1926.gada izsiitija Ilju Ivanovu uz Afriku un lika radit cilvéka un pértika apvienojumu,
kas saskana ar Stalina planu bija paredz€ta neuzvaramas armijas izveidoSana ar puscilvéka un
puspértika karaviriem, kuri nejutis ne sapes, ne bailes. Afrika Ilja Ivanovs saka veikt
eksperimentus ar mérkaka spermu, kuru ievadija zinatnes mérkim izsiititam sievietém. No
Afrikas biologs vairs neatgriezas (20).

1920.-1940.gadam pasaulé norit aktiva cilvéku maksliga inseminacija ar nativu
(neatmazgatu) vira un donora spermu.

Lieli nopelni neauglibas diagnostika bija krievu arstam Mihailam Rubinam, kas
1920.gada aprakstija metodi, kura radija skaidribu par olvadu funkciju, neveicot diagnostisko
laparatomiju. Metode atspoguloja tiilit€jas izmainas olvados, it seviSki, ja olvadi bija
neattistiti vai traucéta to caurlaidiba. Metodes pamata bija intrauterina (caur dzemdi) skabekla
ieptisana olvados un ka rezultata notika nedabisks izsvidums veéderpléve. VElakos gados
olvadus parbaudija, ievadot intrauterini kontrastvielu, kuras virzibu pa olvadiem veéroja ar
rentgena aparata palidzibu. ST sieviesu neauglibas izmeklg§anas metode ir saglabajusies lidz
misdienam, kas joprojam ir uzskatama ka loti nepatikama procedira.

1928.gada pirmo reizi amerikanu zinatnieki Dzons Makombers un Dins Sanders atzina,
ka gritniecibas iestaSanas rezultati ir atkarigi no virieSu spermas kvalitates. Tikai 1952.gada
tika izstradati kritériji, kas noteica spermas fertilitates (auglibas) raditajus.

1928.gada zinatnieki ASeims (Ascheim) un Zondeks (Zondeks) atklaja gonadotropo
hipofizes funkciju, kuru konstat§ja, izmeklgjot griutnieCu urinu - konstatja
horiongonadotropina (2CG) klatbiitni. Zinatnieki saprata hormona lomu neauglibas arstéSana,
tapéc veica olnicu stimulaciju un induc€ja ovulaciju ar horiongonadotropiniem.

1930.gada biologs Gregorijs Pincus (Gregory Pincus) izstradaja pirmos tehnologijas

pamatus, uz kuriem miisdienas tiek balstita surogatmasu programma visa pasaulg (21).
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1931.-1936.gadam anglu - amerikanu zinatnieks Devolds (Devold) ar saviem
lidzstradniekiem atklaja hormona F'SH, LH un E2 molekulas. Atklatajiem hormoniem ir liela
diagnostikas nozime neauglibas arst€Sana, jo, nosakot sievietes dabisko hormonu daudzumu
asinis, var individuali piemé&rot olnicu stimul&joSos preparatu devas, kas ir svarigi, lai
veiksmigi noritétu maksligas apauglosanas process (21).

Nebijis maksligas inseminacijas gadijums ir atrodams 1934.gada, kad Amerika, Lilianai
Lauricelai (Lillian Lauricella) veicot maksligo inseminaciju ar donora spermu, piedzima
dvinu meitenes.

Nozimigs atklajums maksligas apaugloSanas attistiba bija 1939.gada, kad biologs
Gregorijs Pincus (Gregory Pincus) pirmo reizi pieradija, ka dazadu dzivnieku olSiinas spgj
parciest nogatavinaSanas procesu, atbrivojot tas no folikuliem un veicot apaugloSanu arpus
kermena. To paSu vin§ méginaja darit ar cilvéka ol$tinam, pieradot, ka olstinu nogatavinasanas
periods cilvékam ir 12 stundas. Jau 1897.gada krievu zinatnieks V.Gruzdevs (B.C. [ py3oes)
publicgja rakstu par neauglibas arstéSanas iesp&jam. Raksta tika atspogulots méginajums ar
truSu olStnam veikt apaugloSanu arpus kermena un secinats, ka pilnveértiga apaugloSana ir
saistita ar zinamu olStinas brieduma pakapi.

Gregorijam Pincus (Gregory Pincus) bija lieli sasniegumi ar1 cita reproduktivas
veselibas joma. Vins kopa ar lidzstradnieku arstu M.C. Cangu (M.C.Changs) 1951.gada radija
pirmas kontraceptivas tabletes pasaulé (22).

1944.gads aizsakas ar svarigiem notikumiem maksligds apaugloSanas sfera- tika
nodibinata pirma Reproduktivas medicinas biedriba-ASRM (American Society for
Reproductive Medicine), kas atradas Cikaga (ASV). Biedriba varéja iestaties tikai tadi biedri,
kas ir guvusi kadus sasniegumus reproduktivaja medicina un zinatn€. Izcilie biedribas
dalibnieki bija pirmie arsti, kas izstradaja un veica daudz standarta procediiru, kuras pielieto
pie neauglibas arstéSanas veél Sodien. Vini bija pirmie, kas izcinija cilvéka reproduktivas
tiesibas, ka arT ieviesa likumdosanu, kas tika public@ta.

Taja pasa gada Harvardas zinatnieks Dzons Roks (John Rock) sniedza parskatu par
vienu no lielakajiem sasniegumiem medicina, kas vartu palidzet neaugligajiem pacientiem.
Dzona Roka komanda apaugloja cilvéka olStinas un ieguva Cetrus embrijus laboratorijas
traukos. Lai gan embriji netika talak implantéti dzemdg, tomer §is eksperiments bija pirmais
veiksmigais maksligas apaugloSanas- arpus kermena- méginajums cilvekam Amerikas
vesture.

1951.gada tika veikts pirmais embriotransfers (ET) vérsim. Méginajums bija veiksmigs.
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1953.gada, kad vacu biologs un zinatnieks 1.K.Sermans (1.K.Sherman) naca klaja ar
zinojumu, ka veiksmigi ir iestajusas pirmas Cetras griitniecibas p&c sasald€tas un atsaldétas
spermas, kuru uzglabaja sausaja ledu pie — 80 gradiem péc Celsija (23). Glicerins tika lietots
ka spermas krioprotektors. 1964. gada spermu saka uzglabat Skidraja slapekli pie — 196
gradiem péc Celsija. Turpmak spermatozoidu iesaldéSana notika ar Skidra slapekla metodi,
kas ir saglabajies 1idz pat miisdienam. Tas ir loti svarigs atklajums maksligas apauglosanas
sfera, jo Sodien ne tikai tiek iesald€ta sperma (sk.4.pielikumu), bet ar1 kvalitativi embriji un
olnicu audi.

1957.gada bez horiongonadotropina preparatiem saka lietot ari abus folikulu
stimul&joSos hormonus- FSH un LH- kas sniedza veiksmigu ovulacijas indukciju.1963.gada
saka lietot klomifencitratu ar mérki ovulacijas indukcijai sievietém, kam ir anovulacija
(ovulacijas trauc€jumi).

1960.gada aizsakas laparaskopijas operacijas, kuru merkis bija atjaunot necaurlaidigus
olvadus, ka arT iegiit cilvéka olSiinas.

1968.gada sakas embriologa Roberta Edvardsa (Robert Edwards) un ginekologa Patrika
Steptoe (Patric Steptoe) vesturiska sadarbiba, kas péc desmit kopdarba gadiem deva pirmo
,m&genu” bérnu pasaulé (24).

Nedrikst nepieminét faktu par pirmo 1972.gada iegiito ultraskanas att€lu. Ar ultraskanas
palidzibu tika noteiktas sievietém morfologiskas izmainas dzemd€ un olnicas saistiba ar
menstrualo ciklu. 1983.gada tika ieviesta transvaginala (caur maksti) ultrasonografija, kas
veiksmigi atspoguloja olnicas (pie olSiinu punkcijas) maksligas apaugloSanas laika (19).
Ultrasonografijas laika pacienteém bija jabit ar pilnu urinptsli, kas radija nepatikamu
diskomfortu visu izmekleéSanas laiku. 20.gadsimta beigas tika ieviesti miusdienigi
ultrasonografijas aparati, kur vairs nebija tadas prasibas pacientem izmekl&juma laika.

Pasaulé ir dazadas stratégijas saistiba ar embriju skaitu ievietoSanu dzemdg. 1969.gada
Eiropas Padomes Parlamentara asambleja pienéma rezoliicijas A2 327/88 un A2 372/88, kas
apliiko maksligas apaugloSanas in vitro nosacijumus. P&€d€ja no min€tajam rezoliicijam prasa,
lai apaugloSanai tiktu izmantots tads embriju skaits, kas neparsniedz dzemdes iespgjas (25).

1999.gada Antverpené zinatnieks un arsts Jans Geris (Jans Gerris) Midelheimas
slimnica saka pieverst uzmanibu netipiski augstajam daudzauglu griitniecibas skaitam péc
maksligas apaugloSanas, kad nezinas un lielo /VF izmaksu dg] tika ievietoti dzemdgé visi
embriji un loti biezi implantgjas divi vai tris embriji procesa laika. Tas radija sieviettm
veselibas problémas, ka rezultata biezak radas spontanie aborti. Zinatnieks identificgja
raksturigas 1pasibas, kas var€tu paredzet iespgjamibu, ka arT viens embrijs varétu veiksmigi

implantéties dzemdg.
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Jans Geris (Jans Gerris) pirmais izstradaja krit€rijus, kas noteica ieteicamo embriju
skaitu ievadiSanu dzemde. DiemZzg€l daudzas klinikas pasaul€ pieturas pie saviem kriterijiem

un joprojam veic visu apaugloto ol$tnu ievadi dzemdg (26).

4.2.1. Maksliga apaugloSana Anglija- Luisa Joe Brown, Alastair MacDonalds

Radikalas neauglibas arstéSanas metodes aizsac€ji Anglija bija embriologs Roberts
Edvarts (Robert Edward) (sk.5.pielikumu) un ginekologs Patriks Steptoe (Patric Steptoe)
(sk.5.pielikumu). ApaugloSana arpus kermena satricingja visu pasauli. Cel§ uz panakumiem
bija lens. Gritibas sagadaja ne vien desmit gadus ilgie zinatniskie petijumi, kuru rezultata
beidzot attaisnojas arstu ceribas- apauglot cilvéka olSiinu arpus kermena, kam sekotu
veiksmiga griitniecibas attistiba, bet ar1 sabiedribas kritiska attiecksme pret $adu neauglibas
arstesanas metodi. Tikai desmit gadus pec pirma anglu veiksmiga arpuskermena apauglosanas
gadijuma pasaulé Britu Parlaments atzina /VF (in vitro vertilization) ka neauglibas arstéSanas
metodi (27).

Roberts Edvarts (Robert Edward) stradaja dazadas Anglijas un Amerikas slimnicas ka
fiziologs un medicinas pé€tnieks. Interese par cilvéka neauglibu Robertam Edvartam (Robert
Edward) bija radusies vél ka studentam 1958.gada. Savas zinatniskas gaitas vin$ aizsaka
1965.gada, kad ar daziem vina studentiem centds apauglot peles un govs olSiinas arpus
kermena, ka rezultata veiksmigi tika ieglitas atvases. Turpinot talakos eksperimentus ar
dzivniekiem, Roberts Edvarts méginaja piepildit savu tolaik nerealiz&jamo sapni- apauglot
cilveka olSiinu arpus kermena. Tomér stimulgjot cilvéka olnicas, ol§iinu nogatavinasanas
process neizdevas. 1939.gada biologa Gregorija Pincus (Gregory Pincus) teorija
neapstiprinajas, ka cilvéka ol$tinai ir nepiecieSamas 12 stundas, lai nobriestu. Divu gadu
garuma, veicot eksperimentus, Roberts Edvarts pieradija, ka cilvéku olStinai ir nepiecieSams
vismaz divtik liels periods, lai nobriestu. Tikai pateicoties embriologa talakajiem
zinatniskajiem pétijjumiem ar pelém, tika iegiits precizs laiks, kas ir nepiecieSams olSiinai, lai
nobriestu- 37 stundas. Tas bija loti svarigs atklajums, lai veiksmigi norit€tu maksligas
apaugloSanas process, jo tikai ar nobriedusu olStnu ir iesp€ams veikt arpuskermena
apauglosanu. 1968.gada Dr. Edvarts uzmeklgja Patriku Steptoe (Patric Steptoe) péc izlasita
raksta par viga izcilajam darba sp&jam laparaskopijas joma. Patriks Steptoe (Patric Steptoe)
bija vecakais akuSieris-ginekologs Oldhamas slimnica laika posma no 1951.-1978.gadam.
Vin$ veica dazadus pétfjumus par neauglibu, ka ari publicgja 1967.gada gramatu
,Laparaskopijas nozime ginekologijas prakse” (28). Péc garam debatém Patriks Steptoe

(Patric Steptoe) piekrita veidot komandu ar Robertu Edvartsu.
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Maksligas apaugloSanas pirmsakumi aizsakas maza Oldhamas visparg€ja aprinka slimnica, kas
atradas netalu no Mancesteras. Patrika Steptoe (Patric Steptoe) laparaskopijas bija
fantastiskas, to laika vin$ ieguva daudz olSiinas no pacientiem, kuri veica olnicu stimulaciju ar
horiongonadotropiniem (ACG) un menopauzes gonodotropiniem (hAMG). Vairums olStinas
apauglojas, kuras bija iegutas laparaskopijas laika (sk.6.pielikumu) un apauglotas arpus
kermena. Daudzas apauglotas olStnas attistijas [idz blastocistam un izskatijas lieliski-
morfologija, $tinu un kodola struktira bija pilnigi normala, tikai neviena neimplant&jas
dzemde. Driima izgasanas nepalika nepamanita no preses puses. Reportieri bija visur, uzdodot
dazadus jautajumus un izsakot vispargju kritiku. Kritiku vidii bija arT arsti, kas bija talu no §1
zinatnes laucina un nekad neko nebija redz&jusi, ka viss norit (28).

Zinatnieku lielaka probléma bija griitniecibas nostiprinaSana péc embriotransféra (E7).
Vini saka parskatit olnicu stimuléSanas protokolu un saprata, ka, injicgjot vienus
horiongonodotropinus (ACG), tika samazinata luteina faze, kuru saka stiprinat ar Schering
medikamentu- Primulot. V&lak horiongonodotropini tika kombinéti ar Clomiphenu,
Tamoxifenu, Bromcriptinu, ka arT citiem olnicu stimulgjoSiem medikamentiem.

Pirma kliniska /VF griitnieciba tika konstatéta 1976.gada, ko Roberts Edvarts (Robert
Edward) un Patriks Steptoe (Patric Steptoe) publicgja medicinas zurnala ,, Lancet”. Diemzel
velak apstiprinajas fakts, ka ta ir arpusdzemdes griitnieciba (28).

Maksligas apaugloSanas zinatniskais sakums pasaulé tiek datéts ar 1978.gadu, kad
Leslija Brauna (Lesley Brown) un vinas virs DZons Brauns (John Brown) péc devinu gadu
neauglibas 1977.gada versas pie ginekologa Patrika Steptoe (Patric Steptoe) péc palidzibas.
Leslijai Braunai (Lesley Brown) laparaskopiski tika konstatets, ka ir abu olvadu obstrukcija
(necaurlaidiba, aizsprostojums). Arsts ieteica Leslijai paméginat jauno eksperimentalo
procediiru, kas spétu ,,apiet” necaurlaidigos olvadus. Leslija Brauna (Lesley Brown) piekrita
meéginat un parcieta laparaskopiju, kuras laika atlasija nobriedusas ol$tinas un aspir&ja (atsiica)
tas no vinas olnicam. Maksligo apaugloSanu veica uz Luisas nativo ciklu (olnicas netika
stimul@tas ar hormonu preparatiem). DZzona Brauna (John Brown) sperma tika pievienota
olStnam laboratorijas apstaklos jeb arpus kermena. Tas viss norit€ja stingra Roberta Edvartsa
(Robert Edward) vadiba. Velak dazas dienas attistijies embrijs tika ievietots Leslijas Braunas
(Lesley Brown) dzemdg. P&c 15 dienam arsti uzzinaja, ka Leslija Brauna (Lesley Brown) ir
stavokli. ST briniskiga zina pieradija zinatnieku centienus maksligaja apaug]osana.

Tomeér tas tika turéts liela slepeniba, lai parlieku liela aziotaza neraditu Braunu gimenei
stresu, kas varétu Leslijai izsaukt spontano abortu. Prese par to uzzinaja griitniecibas pedéja

trimestrT (29, 337-339).

27



Brauna (Louise Joy Brown)(sk.7.pielikumu). Meitene svéra piecas marcinas un divpadsmit
unces, vinai bija blondi mati un zilas acis. Visa pasaule godinaja zinatniekus un apsveica
jaunos vecakus. Roberts Edvarts (Robert Edward) un Patriks Steptoe (Patric Steptoe) vienmer
ir uztur€jusi ar Braunu gimeni cieSus kontaktus un sekoja Iidzi Luisas attistibai.

Brauni v&l Sodien apciemo profesoru Edvartsu, kura maja atrodas netalu no Kembridzas.
2006.gada bez maksligas apaugloSanas (/VF) palidzibas Luisai Braunai piedzima déls (29,
342).

Otrs maksligas apaugloSanas bérns Anglija piedzima 1979.gada janvari. Tas bija pirmais
,mégenu” puika- Alastairs Makdonalds (A4lastair MacDonald) (sk.8.pielikumu).Greisai
Makdonaldai (Grace MacDonald) tika uzstadita neauglibas diagnoze- iedzimta olvadu
patalogija-1972.gada. Vina ar viru jau bija samierindjusies ar bezbérnu dzivi, lidz pie
draugiem ieraudzija medicinas Zurnalu ,,Lancet”, kura izlasija rakstu par jauno zinatnes
projektu. Greisa Makdonalda (Grace MacDonald) uzmeklgja arstus Oldhamas slimnica un
versas pie viniem péc palidzibas. Greisa Makdonalda maksligas apauglosanas procesu slépa
gan no gimenes, gan tuvakiem draugiem, teikdama, ka atrodas darba komand&uma, jo
nevelgjas tadu publicitati, ka tas bija Leslijas Braunas (Lesley Brown) gadijuma. Greisai
Macdonaldai veica olnicu stimulaciju ar hormonu preparatiem, tomér olnicas ,,negrib&ja dot”
gaidito rezultatu- folikuli neveidojas. Tikai otraja arstéSanas cikla viena olnica saka veidoties
folikuli, kurus aspirgja laparaskopijas laika un ieguva olStinas. ApaugloSanas process bija
veiksmigs. Greisa Makdonalda (Grace MacDonald) sp&ja savu deélu pasargat no publicitates
un nodro§inaja normalu bérnibu. Alastairs Makdonalds (A4lastair MacDonald) savu izcel$anos
uzzindja devinu gadu vecuma, kad pa televizoru parraidija zinu par slavena ginekologa
Patrika Steptoe (Patric Steptoe) navi. Greisa d€lam pateica, ka arsts vipam ir ,,otrais”
vecaistévs. Alastair MacDonalds ar Luisu Braunu (Louise Joy Brown) kluva par labiem
draugiem.

Pateicoties maksligajai apaugloSanai (IVF) Anglija: 1982.gada piedzima pirmie
»mégenu” dvini. 1985. gada piedzima pirmais surogatmates (aizstajéjmates) bérns, kad ar
maksligas inseminacijas palidzibu tika iegiita meitenite, par kuru aizstajéjmatei samaksaja
6500 dolaru. Tas izversas par skalu protestu, jo Anglija tas bija ar likumu aizliegts, tap&c no
sakuma jaunie vecaki bija meitenitei aizbildni, bet vélak gimene adopt&ja vinu.

1997.gada Londonas apaugloSanas klinika atklaja nepatikamus melus, ka 60-gadiga
paciente Liza Butle (Liz Buttle), melodama par savu vecumu, sanéma maksligas apaugloSanas
arst€Sanu un kluva par vecako mati Anglija. 1997.gada piedzima pirmais b&rns Anglija,

pateicoties ieprieks sasaldétam olstinam, kuras v€lak apaugloja arpus kermena (29, 349).
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4.2.2. Maksliga apaugloSana Australija- Candice Reed

Maksligas apaugloSanas petnieciba Melburna (Australija) tika aizsakta 1971.gada, kad
apvienojas divi medicinas centri: The Queen Victoria Medical centrs (Monash University) un
The Royal Women’s slimnica (University of Melbourne). Toreiz tas bija liels risks slimnicu
labajai slavai. Melburnas zinatnieki maksligas apaugloSanas attistiba un pé&tnieciba ienéma
lideru lomu. Par Melnburnas /VF pamatlic€ju tiek uzskatits arsts-ginekologs Karls Vuds
(Carl Wood) (1934.-2004.) (sk.9.pielikumu). Karls Vuds (Carl Wood) savas darba gaitas
neauglibas sféra aizsaka jau 1969.gada. Sakuma vin§ pétija un noteica aizsprostotu olvadu
biezumu un ietekmi neaugliba, vélak pievienojas ka zinatniskais lidzstradnieks IVF
pirmatklajéjiem- Robertam Edvartam (Robert Edward) un Patrikam Steptoe (Patric Steptoe).
Karls Vuds (Carl Wood) paraléli zinatniskam darbam stradaja ari Anglijas klinika un bija
viens no arstiem, kas 1978.gada palidz&ja ar keizargrieziena operaciju nakt pasaulé Luisai
Dzo Braunai (Louise Joy Brown). Anglu kolégu iedvesmots, Karls Vuds (Carl Wood)
apvienoja spékus ar biologu-genétiki Valteru Johnston (Walter lan Johnston)(1930.-2001.),
kur§ arT tiek pieskaitits pie maksligas apaugloSanas pionieriem Australija. Vin$ bija pirmais,
kur$ atbalstija Karla Vuda (Carl Wood) ieceri attistit Reproduktivas medicinas centru
Melnburna. Vin$ art veicin3ja un virzija maksligas apauglosanas attistibu Australija. Valters
Johnston (Walter lan Johnston) bija Reproduktivas veselibas apvienibas vaditajs Australija,
ka ar1 vadija The Royal Women's slimnicu (30).

Maksligas apauglo$anas pamati netika mainiti un bija aizgiti no anglu kolégiem-
Roberta Edvarta (Robert Edward) un Patrika Steptoe (Patric Steptoe). lesakums bija griits, jo
laika posma no 1978. gada lidz 1980.gadam, pirms piedzima pirmais /VF bérns Australija un
treSais bérns pasaul€, vini stradaja ar vismaz 100 neaugligajiem pariem, kas centas tikt pie
sava bérnina ar jaunas metodes palidzibu. Tas bija zinatniekiem emocionali smags periods, jo
avizés arstu centieni tika nokritizéti. Zurnalisti publicéja rakstu, ka The Royal Women’s
slimnica tiek veikti bistami un neétiski eksperimenti ar cilvéku gené&tisko materialu.
palidzibu, naca pasaulé Australija pirmais maksligds apaugloSanas cela raditais berns-
Candice Reed (sk.9.pielikumu).- Candice Reed (sk.9.pielikumu). Tas bija neaprakstams
moments péc astonu gadu darba visai arstu komandai, ka arT nacionals lepnums Australijas
vesturé (30).

Monash universitates zinatnieki turpmak attistfja embriju saldéSanas tehniskas iespgjas,
kas pielava veikt embriotransféru (ET), vadoties p&c sievietes menstruala cikla. Sie maksligas

apaugloSanas uzlabojumi palidz€ja kvalitativos embrijus iesaldét turpmakai lietoSanai.
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Pateicoties uzlabotajai tehnologijai, Australija 1984.gada piedzima pirmais bérns, kas
tika ievadits mates dzemd€ p&c embrija sasaldeéSanas un atsaldéSanas procesa. Ar katru gadu
palielinajas griitniecibas veiksmes procents. 1999.gada, Monash IVF centrs svingja 21.
pastavéSanas dzimS$anas dienu, kas sakrita ar vinu 5000.maksligas apaugloSanas cela iegiita
bérna dzimSanu.

Australija kopuma no 1980.gada Iidz 2000.gadam ir piedzimusi 30 000 IVF bérnu.
Sodien Monash IVF programma darbojas daudzas valstis, ieskaitot Angliju, Indiju un

Ameriku (30).

4.2.3. Maksliga apaugloSana Amerika- Elizabeth Jordan Carr

Amerika maksliga apaugloSana aizsakas 1980.gada, kad arsti Hovards (Howard) un
Georgeanna (Georgeanna) Dzonsi (Jones) (sk.10.pielikumu) atvéra pirmo neauglibas kliniku
Virdzinijas $tata. Hovards un Georgeanna DZonsi ir dzimusi Baltimora. Georgeanna DZonsa
(Georgeanna Jones) (1912.-2005.) bija ginekologs-endokrinologs, kas bija specializ&jusies
medikamentoza neauglibas arstéSana, ka ar1 bija pirma sieviete, kas 1970.gada kluva par
Amerikas auglibas apvienibas (American Fertility Society) prezidenti. Turprett Hovards
Dzons (Howard Jones) (1910) parzinaja operativu arst€Sanu. Hovards Dzonsa (Howard
Jones) un Georgeannas Dzonsas (Georgeanna Jones) skolotaji bija maksligas apaugloSanas
prieksteci Roberts Edvarts un Patriks Steptoe. Pirma sadarbiba jau notika taja laika posma,
kad Roberts Edvarts apaugloja peles olStinas arpus kermena un sapnoja to veikt cilvékam.
Dzonsi vElgjas palidz&t anglu zinatniekiem un bija savu skolotaju zinatnisko pé&tljumu
lidzstradnieki. Péc pirma veiksmiga gadijuma pasaulé DZonsi ar Roberta Edvartsa un Patrika
Steptoe atbalstu atvéra 1980.gada marta auglibas kliniku Virdzinijas S$tata, kas bija liels
notikums Amerikas vésturé. Georgeanna Dzonsa (Georgeanna Jones) izstradaja savu
stimulacijas protokolu ar citiem olnicu stimul§josSiem medikamentiem. ArT mediciniska
tehnologija bija krietni uzlabotaka, kas vél nebija izm&ginata $aja nozaré.

Sakums bija griits, un ideala metode ar kadu varétu sasniegt pec iesp&jas labakus
rezultatus vél tika mekléta (31, 52-53).

Kops$ klinikas atvérSanas DzZonsi tika aplenkti ar pretendentiem, kas vE€lgjas b&rnus.
Viena no vinam bija skolotaja no Masaciistas, kuras vards bija Dzudija Kara (Judy Carr).
Dzudija bija uzskatama par labu kandidati Sai jaunajai neauglibas arstéSanas metodei, jo bija
jauna-27 gadi un bija liela iesp&jamiba, ka griitnieciba iestasies. Dzudijas Karas (Judy Carr)
olvadi péc arpusdzemdes griitniecibam bija iznemti, un dabiska cela griitniecibas iestaSanas

vairs nebija iesp&jama.
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1981.gada marta Dzudija Kara (Judy Carr) saka injicét olnicu stimul&josu
medikamentu-Pergonal. Tk dienu bija jainjic€ tris Pergonala injekcijas, kuras veica tikai
klinika. P&c tris nedélu olnicu stimulacijas veica laparaskopiju, kuras laika olSiinas tika
iznemtas. Visiem par lielu izbrinu ieguva daudz nobriedusSu olStinu, kas saka loti atri augt, un
tas pieradija, ka jauna stimulacijas metode bija efektiva. Dzudijas Karas (Judy Carr) 28.
dzim$anas diena-17.aprili- apauglotas olStinas tika implantétas atpakal dzemdg, skanot
,»Happy Birthday” (,,Laimigu dzim$anas dienu”) dziesmai.

P&c paris nedélam tika veikts griitniecibas tests, kas uzradija pozitivu rezultatu, un
Dzudija Kara (Judy Carr) bija stavokli ar Amerikas pirmo maksligas apaugloSanas cela iegiitu
b&rnu. Bailodamies par parlieku lielu publicitati, Georgeanna un Hovards DZons izléma tur&t
Dzudijas Karas (Judy Carr) personibu liela slepeniba. Hovards DZons (Howard Jones)
sniedza preses konferenci, ka griitnieciba ir iestajusies, bet personibas dati netiks atklati lidz
dzemdibam. Dzudija Kara (Judy Carr) parcélas dzivot privatdzivoklu nama cita Amerikas
Stata ar svesu vardu. Tas bija grits periods gimenei (31, 56-57).

Arsti bija noriip&jusies par Dzudijas nakama bérna veselibu, jo ultrasonografija tika
atklats, ka bérna galvina ir mazaka neka vajadzeétu biit, kas noradija uz potencialu augla
anomalijas risku. Hovards DZons (Howard Jones) zinaja, ja Amerikas pirmais maksligas
apauglosanas bérns piedzims ar patologijam, tad tas izsauktu milzigu sabiedribas kritiku un
pat varétu aizliegt arpuskermena apaugloSanu Amerika. Vini lidza Dievu, lai bérnam biitu
viss kartiba un 1981.gada 28.decembrT liigSanas tika uzklausitas. Ar keizargrieziena operacijas
palidzibu pl.7.46 piedzima Elizabete Dzordana Kara (Elizabeth Jordan Carr), kas péc
neonataloga vardiem bija ,,briniskigs bérns”(sk.10.pielikumu). Pirmais Amerikas ,,mégenu”
bérns auga veseligs un vecaku miléts, kas absolvéja 2004.gada Simmons koledzu un tagad
strada zurnalistikas joma.

Nevar nepieminét vesturiskus faktus Amerikas veésturé: 1983.gada notika pirmais
embriotransfers ar atsaldétiem embrijiem.

1995.gada aprili piedzima bérns, kas tika nodévéts par ,,Nevienam nepiederosu”, jo tika
iegiits maksligas apaugloSanas cela- no donora ol$inam un donora spermas un implantéts
surogatmatei- sievietei, kurai bija iestajusies priekSlaiciga menopauze un virs bija aizgajis
boja autokatastrofa. 1998.gada jiinija pirmo reizi sievietei tika veikta maksliga inseminacija ar
mirusa vira spermu. Virs bija nodevis un sasald€jis spermu pirms apstaroSanas kursa un péc
paris gadiem nomira. Sievieti iesiidzgja tiesa pec bérna piedzimSanas, jo vina vélgjas ierakstit
bijusa vira vardu bérna dzimSanas aplieciba. Paciente tiesas pravu vinngja, jo nebija uzrakstits
oficials dokuments, kas aizliegtu izmantot vira genétisko materialu péc vina naves (31, 58-

60).
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4.2.4. Maksliga apaugloSana Krievija

Petot maksligas apaugloSanas pirmsakumus pasaule, v€lgjos sava pétijuma ieklaut
apakSnodalu par /VF aizsakumiem Krievija. Padomju zinatnieki ir devusi lielu ieguldijumu
maksligas apauglosanas sfera. leprieks€jas nodalas (skat.23.lpp) jau mingju Ilja Ivanova un
Mihaila Rubina nopelnus neauglibas arstésana.

Krievija bija pirma Austrumeiropas valsts, kur tika veikti zinatniski pé€tijumi par
nakotnes iespgjam apauglot cilvéka ol$iinu arpus kermena (32, 4).

Sakotngji bija divas zinatniskas laboratorijas- 1969.gada Dr. Nikitina vadita laboratorija
un no 1972.gada pétijumus veica [eonova laboratorija. Pirmas laboratorijas nodarbojas ar
zinatniskajiem pétijumiem embriologija. Praktiskas arpuskermena apaugloSanas programmas
norit€ja veél padomju laikos. 80.gadu vidii noformgjas Cetras zinatniskas grupas, kas centas
ieglit ,mEgenu” bernu: pirma grupa izveidojas toreiz&ja ILeningrada (tagadgja
Sanktpéterburga), un pétjjumos piedalfjas tadi krievu zinatnieki ka Nikitins, Kitajevs,
Savickijs un Ivanova. Olnicu medikamentoza stimulacija tika veikta ar Klomifénu, un olStinas
ieguva ar laparaskopijas operacijas palidzibu. A. Nikitina grupa ieguva pirmo bérnu-z&nu- péc
30 neveiksmigiem méginajumiem. Veiksmé par tris gadiem apsteidza Maskavas jeb otra
zinatnieku grupa, kura piedalijas Leonovs, Lukins un Kalinina. B.Leonova grupa ilgstosi
pieradija viet§jiem valstsviriem par nepiecieSamibu finansét petijumus, kas tiek veltiti
neauglibas arsteéSanai. Tikai pateicoties akadémikim G. Marcukam, tika izveidota pirma
laboratorija, kuras izmaksas parsniedza pusmiljonu dolaru. P& laboratorijas atvérSanas,
zinatnieki-entuziasti saka attisttt un pilnveidot maksligas apaugloSanas iemanas, kuras bija
guvusi, veicot eksperimentus embriologija. Jau 1986. gada piedzima pirma meitene Krievija,
pateicoties arpuskermena apaugloSanas procediirai.

Maskava tika izveidota v€l viena zinatnieku grupa-tresa grupa, kura centas pilnveidot un
turpinat kolégu veiksmigo aizsakumu. Taja piedalijas: Zdanovskijs, AnSina, Keéijans un
Solomatina. B.AnSina vélak konference atzina: ,,m&s nezinajam, ka izskatijas olStina. P&c tam,
kad iemacijamies tas pazit, tad sapratam, ka kadreiz loti daudz Siinu tika vienkarsi izmestas,
uzskatot, ka ir kart€ja olStinu iegtiSanas neveiksme”. Zinatniece uzskatija, ka tas radas ne
inform@tibas d€l- nebija ne kur palasit, ne paskatities. Citas zinatnieku grupas savus
zinatniskos pierakstus ripigi slépa. Pagaja gadi, Iidz radas sapraSana, ka katra mazaka nianse,
kas ieprieks$ nav bijusi ieverota, var nospélet izSkiroSu lomu procediiras iznakuma. Pagaja vél
divi gadi, kam@r zinatnieki pieradija, ka nekvalitativu pipeSu dé| nenotiek embriju daliSanas.
Velak izradijas, ka Padomju Savieniba izstradatas pipetes bija toksiskas. P&c importa pipesu

ievieSanas, norit€ja embriju normals daliSanas process.
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Pagaja vel divi gadi, bet griitniecibas neiestajas péc maksligas apaugloSanas procediiram,
kamér austriesu kolégis nejausi pavéroja laboratorijas darbu un paradija, ka pareizi vajag veikt
embriotransferu. Panakumi bija acimredzami.

Ceturta zinatnieku grupa izveidojas Krievijas pilsétina Harkova. Taja piedalijas:
GriSenko, Dahno un Pinajevs. A.GriSenko izteica piepémumu, ka pirmais ,,mégenu” bérns
bitu radies 2-3 gadi atrak, ja vien virieSi nenodotu spermu sabiedriskaja tualet€ un arsti biitu
iemacTjusies pazit inficétu genétisko materialu.

P&c Padomju Savienibas sabrukuma tika pilnigi partraukts jebkads finansials atbalsts
neauglibas arsteéSanai. Entuziasti un personiga specialistu iniciativa ,nelava” apstaties
zinatniskam un praktiskam darbam $aja medicinas sféra. Sodien gandriz visas Krievijas
lielakas pilsétas ir izveidoti maksligas apaugloSanas centri, ka pirmie ir pieminami: ,,Altra
Vita” un ,,AVA-Peter”. Kops 1996.gada Krievija ir izveidots Nacionalais registrs, kas veic

uzskaiti par maksligas apaugloSanas rezultativam procediiram (33).
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5. RELIGIJA UN MAKSLIGA APAUGLOSANA

Laika gaita maksligajai apaugloSanai ir bijuSi gan piekrit€ji, gan pilnigi noliedzgji.
Sakotngji tas bija pavests un arhibiskapi, bet vélak publisku kritiku izteica arT dabas zinatnieks
Dzeims Vatsons (James Watson), kuram vajadzg€ja labak zinat par apaugloSanas procesu neka
par€jai sabiedribas dalai. Vipa uzskats bija, ka maksligds apaugloSanas rezultatd radisies
beérni, kuriem bis daudz iedzimtu patalogiju. Vélak vina balsts bija ari Makss Peruts (Max
Perutz), kurs aktivi iesaistijas kampana pret maksligo apauglosanu.

Lai mazinatu sabiedribas negativo attiecksmi par maksligo apaugloSanu, arsts Jans
Kohens (Jans Cohens) 1986.gada pirmo reizi sasaldéja un uzglabaja cilvéka olStnas
(sk.11.pielikumu), lai nakotn€ uzsaktu apaugloSanu. Lai gan olSlinas ir neizturigakas attieciba
pret saldé$anas un atsaldé$anas procesu, tomér Dr. Cens uzskatija, ka lietot sasaldétas ol3iinas
ir &tiski, sociali, morali un religiski pareizaks 1émums ka lietot sasaldétus embrijus.
Pateicoties Sai metodei, Australija piedzima dvini - puika un meitene.

Janis Pavils II noliedza maksligo apaugloSanu, jo spermas iegiiSana masturbacijas cela,
ka arT ol$linas apauglosana arpus kermena bija pret jebkadiem dabas un Dieva likumiem
attieciba par cilvéka radiSanas procesu. Teologs Gordons Dunstans (Gordon Dunstan) kluva
par tuvu draugu maksligas apaugloSanas aizsac€jiem, un zindja par IVF norisi un biitibu.
Sabiedribas kritika bija tika liela, ka macitajs noléma uzrakstit gramatu par maksligas
apauglosanas un tas aizsacgju etiskajiem pamatprincipiem.

Misdienas dazado religisko konfesiju atticksme pret laulibu ir ka pret vienu no
stabilakajam, svétakajam cilvéka dzives veértibam, ko iemieso ari prasiba p€c pécnacéju
radi$anas lauliba. ST lidziba mazinas, tiklidz runa ir par maksligo apaug]osanu.

Katolicisma morale nosoda maksligo apauglosanu, jo ta ir pretruna ar laulibas
sakramentu. Ta ir pretruna ar1 ar paSu vecaku biitibu un bérna tiesibam tikt ienemtam lauliba.

Pareizticibas morale uzskata, ka donora spermas izmantoSana ir ka treS§as personas
iejaukSanas svétitajas laulibas sait€s, un tas ir nepielaujami gan no ticibas, gan no morales
viedokla. Ja ir neaugligs virs, tad butu labak censties pienemt b&rnu audzinasana, nevis
tiekties p&c maksligas apauglosanas lidzekliem. Tacu par So jautajumu pareizticigo &tiku vida
nav vienpratibas, un turpinas spraigas diskusijas.

Protestantisma morale vispirms nem vera bérna intereses, tapec tas nostaju raksturo zelta
viduscela gudriba: maksligas apauglosanas iesp&ja netiek klaji noliegta, bet ta arT netiek

ieteikta ka labakais risinajums.
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Judaisma un islama morale paredz maksligo apaugloSanu ka p&d&jo iesp&ju, ja nekadi
citi terapijas varianti nav bijusi veiksmigi. Apauglot drikst tikai ar likumiga vira spermu, bet
nekada gadijuma ar donora materialu.

Visliberalako nostaju pauz budisma morale, kas maksligas apauglosanas praksi uzskata
par pienemamu, ja tiek ieveroti nosacijumi: abi laulatie piekrit donora pakalpojumiem, donors
nesanem nekadu materialo kompensaciju par savu palidzibu un ja tiek iev@rota absoliita
donora anonimitate (34, 134-139).

Maksliga apauglosana ir tikai viena no misdienu reproduktivo tehnologiju attistibas
jomam, lai arT medicina visplasak lietota.

Jaunu pavérsienu maksligas apauglosanas joma rada homoseksualu laulato paru vélme
iegiit bérnu. Baznica So problemu neapliiko, jo nepielauj tadu iesp&u vispar. Sabiedribas

domas ir dalitas $aja jautajuma, tomér vairakums $adas gimenes neatbalsta.
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6. MAKSLIGAS APAUGLOSANAS ATTISTIBAS TENDENCES UN

JAUNAKIE SASNIEGUMI PASAULE
6.1. Embrija pirmsimplantacijas diagnostika- PGD

Medicina un kliniskaja genétika embrija pirmsimpalntacijas diagnostika (PGD) ir
uzskatama par izvéles prenatalu (pirmsdzemdibu) diagnostiku. Metodes galvena prieksrociba
ir garantija, ka maksligds apaugloSanas procediiras rezultata neiestasies griitnieciba, kura
auglim bas genétiskas patalogijas. PGD (preimplantation genetic diagnosis) ir ka
papildinajums reproduktivas medicinas tehnologijam, lai izvértétu maksligas apaugloSanas
cela iegiitas ol$iinas un embrijus.

1967.gada Roberts Edvarts (Robert Edwards) un Davids Gardners (David Gardner)
zinoja par veiksmigu eksperimentu ar trusu blastocistam, kuras tika genétiski analizétas ar
selektivo metodi. Tie bija pirmie aizsakumi PGD metodei. Tikai 1980.gada, kad cilvéka
arpuskermena apaugloSana (IVF) bija izstradata ka neauglibas arstéSanas metode, PGD saka
pielagot cilvéka embrija diagnostikai. Tobrid tas sakrita ar izcilajiem sasniegumiem kimija,
kad atklaja poliméru kédes reakciju (polymerase chaim reaction-PCR). 1989.gada oktobr1
Roberts Edvarts ar saviem lidzstradniekiem pirmo reizi méginaja PGD metodi pielietot kopa
ar maksligas apaugloSanas procediiru. Toreiz€ja PGD metodes galvena indikacija bija: noteikt
embrija dzimumu tadiem pacientu pariem, kas veic maksligas apaugloSanas procediru un ir
nopietns iemesls domat, ka varétu bérnam iedzimt x hromosomas patalogijas. GatavoSanas
Sim eksperimentam norit€ja divus gadus, Iidz tam PGD metode tika pielietota atseviski-
zinatnes nolukiem. Sabiedribu tas bied€ja, jo neviens nespgja saprast, ka no dazu dienu veca
embrija tiks panemtas Siinas izmekleSanai, bet pec tam vin$ tiks likts atpakal dzemde.
Uzskatija, ka tads embrijs nav dzivotspgjigs.

1990. gada piedzima pirmais beérns maksligas apaugloSanas cela pec PGD izmeklesanas.

Misdienas ir divas galvenas pacientu grupas, kam iesaka veikt PGD izmekléSanu:
pirmaja grupa ir pacientu pari, kuriem ir augsts risks parmantot nakamajam paaudzeém
iedzimtas saslim$anas, piem@ram , monogenétiski trauc&umi (sagaidamas izmainas tikai
viena geéna), recesivas autosomalas saslimSanas, dominantas autosomalas saslimsanas, ka ari
strukturalas hromosomu novirzes (svarstiga translokacija). PGD tadiem pariem palidz
identificét embrijus, kuri var parnesat §is genétiskas vai hromosomu patalogijas. Zinatnieki
uzskata, ka tados gadijumos ir labak izmeklet embrijus, neka velak veikt medicinisku abortu.

Otra riska grupa pieder pacientu pari, kas ir izgajusi vairakkartg§jus IVF arstéSanas

kursus, bet nenotiek embriju implantacija.
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Pie galvenajam indikacijam pieskaita arT mates vecumu, kad genétisko saslimsanu risks
ir paaugstinats, ka arT tad, ja pacientu slimibas vesturé atkartojas spontanie aborti- daba pati
veic atlasi.

Aizvien vairak PGD tiek pielietots, lai noteiktu nakama b&rna dzimumu, kas netiek
pieskaitits pie mediciniskajam indikacijam. 2006.g. ESHRE (European Society of Human
Reproduction & Embryology) veica parskatu un secindja, ka Amerika 9% auglibas klinikas
piedava So maksas pakalpojumu. Protams, tas nav izplatits tikai Amerika, bet ar1 Krievija,
Zviedrija, Kipra u.c.valstis. Izp€tot iemeslus, kapéc tiek veikta §1 dzimuma atlase, ir
konstatéts, ka puse pacientu vélas ,,lidzsvarot gimeni”- parim ir jau 2 vai vairak viendzimuma
berni; otra puse- vélas tikai konkrétu dzimuma b@rnu- visbiezak izv€las virieSu kartas
embrijus- Kina, Indija.

Konvencija par cilvektiestbam un biomedicinu IV nodalas ,,Cilveka genofonds”
14.panta ir ietverta prasiba, kas noliedz dzimuma izvéles iesp&ju (25).

PGD (preimplantation genetic diagnosis) joprojam pieder pie eksperimentalam
procediram, ka ari ir viena no &tiski visvairak apspriestam maksligas apaugloSanas
paligprocediiram. Sabiedriba uzskata, ka apauglojusies ol$iina jeb embrijs ir ,,mazs cilvécins”,

kam ir jau savas tiesibas izv€leties (35, 43-45).

6.2. ICSI metode maksligaja apaugloSana- apveérsums virieSu neauglibas arsteSana

ICSI (Intra Cytoplasmic Sperm Injection)- ta ir viena no arpuskermena apaugloSanas
procediiram, kuru lieto, ja ir smagas formas (azoospermija, oligastenoteratozoospermija)
virieSu neaugliba. ICSI ir viens no jaunakajiem un radikalakajiem atklajumiem maksligaja
apauglosana. Sakotngji virieSu neaugliba tika uzskatita par nearstejamu. Tomeér 1988.gada
japanu biologs-genétikis BiSops F.Klavers (Bishop F.Claver) (sk.11.pielikumu) veica
eksperimentus ar kamju ol§inam, kur olStnu argja apvalka caurspidigaja zona (zona
pellucida) iegrieza nelielu griezumu, lai spermatozoidi varétu vieglak ieklat olstna. Sis
olStnas argja apvalka caurspidigds zonas (zona pellucida) ,bojajums” atviegloja
spermatozoidu iekliSanu ol$tina, bet paradijas jauna probléma - olStinu apaugloja vairaki
spermatozoidi - polispermija. Sadi apauglota ol$iina skaitas patologiska, jo nav dzivotspgjiga.
Turpingjas eksperimenti ar kamja olStinam. 1989.gada japanu zinatnieki naca klaja ar
pazinojumu, ka nobrieduSu, dzivu spermatozoidu var mikrokirurgiski injicét olStinas
citoplazma un virieSu genétiskais materials - hromosomas (DNA) - organiz€jas tada pasa
struktira, ka tas biitu bijis, ja apauglosana noriteétu dabiska cela. Tas bija svarigs atklajums

turpmakai cilvéku ICSI procediru pilnveidoSanai un attistibai.
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Pirmie pazinojumi paradijas 1992.gada, kad medicinas Zurnals ,,Lancet” publicgja rakstu
par pirmo veiksmigo griitniecibas iestaSanos péc ICSI procediiras.1993.gada zurnals ,,Human
Reproduction” public€ja rakstu par pirmajiem b&rniem, kas ir dzimusi, pateicoties jaunajai
neauglibas arst€Sanas metodei.

Jau 1997.gada tika pilniba izstradata ICSI metode maksligaja apauglo$ana un lidz ar to

c€las auglibas koeficients, jo ol$iinu apauglosanas noritgja 60-80% gadijumos (17).

6.3. OlSunas apaugloSanas paligmetodes- Assisted hatching- izstrade

Maksligas atveres veidoSana olSiinas caurspidigaja zona- assisted hatching- pieder pie
jaunakajam tehniskajam mikromanipulacijas metodeém (sk.13.pielikumu).

Ir zinatniski pieradits, ka embrija implantacijas efektivitate nav atkariga vienigi no
spermas kvalitates, bet arT no apauglotas ol$iinas argja apvalka biezuma. Lai embrijs varétu
vieglak parvarét olSiinas apvalka ,barjeru” un veiksmigak implant€tos mates dzemdg,
1990.gada reproduktivas tehnologijas specialists J.Kohens (J.Cohen) izstradaja jaunu
implantacijas paligmetodi (36).

Sakotngji maksligas apaugloSanas specialisti neizvertéja apauglotas olsiinas briedumu.
Tas velak izskaidroja embrija implantacijas zemos raditajus, jo galvena assisted hatching
procediiras biitiba - nobriedusi embrija apvalka attistibas stadija. J.Kohens (J.Cohen) turpinaja
attistit assisted hatching procediiras tehniskas nianses. Rezultata tika izpétits, ka embriju
parnese un vélaka implantacija dzemdes dobuma ir efektivaka, ja veic tikai dal&ju griezumu
apvalka.

Maksligas atveres veidoSana olStinas caurspidigaja zona var noritét tris dazados veidos:
mehaniski, kimiski un ar speciala lazera palidzibu. J.Kohens (J.Cohen) pilnveidoja un
publicgja aprakstus par pirmajiem diviem procediiras veidiem. Tom&r Sodien §is
manipulacijas, kur embrija apvalks tiek caurdurts ar mikroskopisku adatu (mehaniskais
panémiens) vai specialu skabi (kimiskais pané€miens), tiek uzskatitas par diezgan drastiskam
metodem.

1991.gada tika attistita lazera assisted hatching metode. Tas pamatlicgji ir Y.Tadirs
(Y.Tadirs) un D.Palankars (D.Palankars). Lazera procediiras laika stars pa mikrotuneli iziet
cauri embrija apvalkam, kas ir daudz saudzigak embrijam ka ieprieks aprakstitas metodes.

Misdienas modernaka assisted hatching metode ir ar infrasarkanajiem stariem, kas

skaitas pati saudzigaka metode embrijam.
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Assisted hatching metodi iesaka lietot pacientiem, kuriem iepriek$gjie IVF cikli ir bijusi
nesekmigi, ka arT pacientém, kuras vecakas par 38-40 gadiem un kuram, loti iesp&jams, ir

sabiezinats vai blivs embrija argjais apvalks (37).

6.4. Kloneésanas aizsakumi pasaule

Lielakai sabiedribas dalai vards ,klon€Sana” saistas ar aitu Dolliju, kura Skotija tika
klonéta 1997.gada. Tomer klon&Sanas vésture ir krietni senaka.

1988.gada ASV tiek nodibinats Nacionalais Cilveka genoma pétniecibas centrs-
National Center for Human Genome Research. Centra formalais darbibas sakums tiek dat&ts
ar 1990.gadu. Cilvéka genoma projekts 1989.gada uzsaka pé€tniecibas programmu, kura bija
paredzeta burtu pa burtam kartet visu cilvéka iedzimtibas tekstu jeb, citadi sakot, iegtt pilnigu
priekSstatu par nukleotidu secibu cilvéka DNS.

Cilveka iedzimtibas teksta jeb genoma ir apm&ram 80 000 dazadu génu, bet vienu génu
var veidot pat vairak neka 2 miljoni nukleotidu. Paredzgja, ka iegtita informacija palidzes
nepielaut vai izarstét daudzas slimibas, kas izsauc invaliditati vai beidzas ar navi. Tacu ar
informaciju par individa genétisko konstitiiciju ir saistitas arT potencialas &tikas problémas,
ieskaitot bazas, ka ta novedis pie génu inZenierijas izmantoSanas cilvéka sugas parveidosana.
Darbu veica vairak neka 20 zinatniskajos centros visa pasaulg.

1990.gada amerikanu genétikis V.Frencs Andersons (W.French Anderson) veica pirmo
génu terapiju Cetrgadigai meitenei ar iminsist€mas traucgjumiem. Savukart 1992.gada
amerikanu un britu zinatnieki atklaja metodi embriju testéSanai in vitro, lai noteiktu
genctiskas anormalibas, kas saistitas ar tadam slimibam ka cistiska fibroze un hemofilija.

1993.gada zinatnieki public€ja pétijuma rezultatus, kur pieradits, ka homoseksualitate
tiek nodota ar vienu mates X hromosoma esosu génu. Tas izraisija sabiedriba lielu aZiotazu.

1993.gada Dzordza VaSingtona universitates pétniekiem izdodas klonét cilvéka embriju
un dazas dienas to uzturét dzivu barotn€ uz Petr plates. Tas izsauca sabiedribas, politiku un
génu inZenierijas kritiku protestu. Taja pasa gada starptautiska pasaules zinatnieku komanda
francu zinatnieka Daniela Kohena (Daniel Cohen) vadiba izstradaja cilvéka visu 23 paru
hromosomu kartes uzmetumu.

1995.gads iezim&jas ar svarigu génu inzenierijas atklajumu, kad genétiski tika atklati
»pirkstu nospiedumi”. Tas ir joprojam biitisks nozieguma pieradijums kriminalistikas pasaulé.

1998.gada biologs Kregs Venters (Craig Venter) pazino par grandiozu projektu cilvéka

genoma atkodesana.
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Turpreti Havajas universitates pétniekiem 1998.gada izdodas klonét peli ne tikai
vairakas ,.kopijas”, bet arT atkartoti 3 paaudzgs.

1999.gada janvari pétnieki Oregona pazino, ka vinu méginajumi klonét pértiki beigusies
neveiksmigi, un izsaka versiju, ka loti sarezgita var biit arT cilvéka klonéSana.

Jau 1999.gada maija amerikangu firma “Geron” par 27 miljoniem USD no skotiem
nopérk Dollijas klon&Sanas tehnologijas tiesibas. Firmu interesé klonétu cilvéku embriju
izmantoSana medicina (38).

Pedgja laika sabiedriba notiek aktivas diskusijas par to, vai cilvéka klonéSana nav
pretruna ar cilvéka morales principiem un vai tada klon&Sana dotu cilvécei vairak launuma vai
labuma. ST jautdjuma apsprie$ana ir iesaistfjusies ne tikai zinatnieki, bet praktiski visi
inteligences parstavji: juristi, politiki, arsti, teologi, cilvéktiesibu parstavji, un tas tapec, ka
nesen izdaritie zinatnieku eksperimenti ir likusi cilvekiem padomat par dzivibas rasanas
noslépumu un lidz ar to iedzilinaties pasa galvenaja jautajuma- par dv@seles un Dieva

esamibu.
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7. MAKSLIGAS APAUGLOSANAS PIRMSAKUMI LATVIJA

Pasreiz maksligas apaugloSanas procediiras Latvija veic cCetras auglibas klinikas:
»EGV”(1998), ,, Embrions” (1997), "Jusu arsti” (2004) un ,,AVA- Klinika(2005).

Lai varétu iegiit nekur iepriekS nepublic€tus datus par maksligas apaugloSanas
pirmsakumiem Latvija, autore intervéja §is neauglibas arst€Sanas metodes aizsac€jus: arstu-
ginekologu Voldemaru Lejinu un arstu-embriologu Dainu Majori (sk.14.pielikumu).

Voldemars Lejins ir maksligas apauglosanas aizsac€js Latvija. [VF procediiru pirmo
reizi veica 1995.gada Latvijas Gimenes centra. Ta bija liela uzdrikstéSanas, jo tolaik Latvija
nebija nekada informacija par $adu neauglibas arstéSanas metodi. V.Lejins atceras, ka
visvairak prata bija palikuSas sarunas ar Dr.Melku, kas bija redz€jis, ka pasaul@ tiek praktizéta
maksliga apauglosana. Dr. Melka sapnis bija maksligas apaugloSanas centrs Latvija, bet toreiz
tie bija lieli finansiali ieguldijumi, kurus neatbalstija ne valsts, ne kada cita ar veselibu saistita
struktira.

Vélme darboties praktiski neauglibas sféra mudinaja V.Lejinu sakt interes€ties par
maksligas apauglosanas iespg&jam Latvija. Tika giitas zinasanas Somija (Vaestolito) pie
Dr.Ottes un Tartu Universitaté pie Dr.Andreja Siricas. Finansialu atbalstu sniedza toreizeja
Latvijas GGimenes centra direktore Anita Plime.

Sakums bija griits ka visiem iesacgjiem kada jauna joma. Lai gan teor€tiska un praktiska
zinasanu baze tika ieglita pie arzemju kolgiem, tomér ista darba prakse sakas Latvija.
Sakotn€ji reklama tika izplatita pacientiem, kas arst€jas Latvijas GGimenes centra. Tas bija
pirmais privatais medicinas centrs Latvija, kas specializgjas neauglibas arstésana.

Sabiedriba ar Saubam skatijas uz jauno neauglibas arst€Sanas metodi, jo ari tolaik bija
nepiecieSami lieli finansiali lidzekli, lai veiktu maksligo apauglosanu: ,,Bija jarada ticiba
pacientu acis, ka sp&jam to izdarit”, ta V.LejinS. Savukart kolegu atticksme bija neitrala.
Toreiz jebkurs vargja sakt, bet daudziem bija bail uznemties risku. Vairak interes€jas arzemju
kol&gi, kuriem tika prasiti padomi.

Ceribas tika attaisnotas 1997.gada 18.juinija, kad ar keizargrieziena operacijas palidzibu
piedzima pirmie ,,mégenu” dvini Latvija.

V.Lejins spilgti atceras katru niansi vél Sodien, jo pats fakts, ka tika radits pirmais
»~-megenu” berns Latvija, bija neticams, bet tomér ta bija isteniba. Griitniecibai attistoties, tika
konstateta tripu griitnieciba- divi bija dzemdg, bet viens olvada. 6.grutniecibas nedg€la tika
veikta laparaskopiska operacija, kuras laika izpéma olvadu ar taja attistijuSos grutniecibu.

Kirurgiska iejaukSanas un daudzauglu gritnieciba bija liels spontana aborta risks, tapec
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paciente ilgstoSu laiku atradas Rigas dzemdibu nama, lai saglabatu griitniecibu. Tas bija visai
mediku komandai vienlaicigi griits, bet arT skaists periods.

Dvinu piedzimSana tika turéta liela slepeniba, jo sabiedriba tika inform&ta par pirmo
veiksmigo maksligas apaugloSanas procediiru Latvija. V.Lejin§ atceras negativu momentu,
kad zurnalisti burtiski ielauzas pacientes palata tilit pec bérnu piedzimSanas. Arsts uzskata,
informacijas nopliide bija notikusi mediku starpa, jo oficiala konference sabiedribai tika
sniegta nakamaja diena. Lai gan pacientes personiskie dati netika miné&ti, tomér Zzurnalisti
nereti pulcgjas pie gimenes majas.

Kops$ 1998.gada Dr.Lejins praktize sava klinika. Klinikas dibinaSana piedalijas tris arsti-
Egils Spigulis, Gunars Ubelis un Voldemars Lejins. Ari klinikas nosaukums tika radits par
godu dibinatajiem- no vardu pirmajiem burtiem.

V.Lejins stasta, ka sakotn€&ji klinika viens pienéma pacientus. Ta ka maksligas
apauglosanas veikSanai bija nepiecieSama darga aparatiira un specializéta laboratorija, tad
iesakuma netika veiktas procediiras. Lai realizétu iesakto darbu, tika ligts kredits bankai, bet
tas tika atteikts. Bankas ierédnis esot teicis, lai nodarbojas ar jebkuru citu biznesu, tikai tadu,
kas nav saistits ar medicinu. Tomér tas nesagrava visas ceribas un kreditu- 10 000 latus-
aizdeva Hansabanka, kas lava klinikai attistities un pilnveidoties.

,Klmika EGV” ir viena no pirmajam klinikam, kura Sobrid ik dienu veiksmigi veic
maksligas apauglosanas procediiras. PE€d€jo gadu laika klinika piedavatas palidzibas apjoms ir
ievérojami palielingjies, ietverot arT virieSu saslimSanu diagnostiku un arstéSanu,
psihoterapiju, seksologiju, ultraskanas diagnostiku u. ¢. 2000.gada izveidoja vienigo spermas
banku valsti, ar ko tika sperts liels solis uz priekSu neauglibas arst€Sana Latvija. 2003.gada
blakus ambulatorajai dalai tika izveidots Eiropas Savienibas prasibam atbilstoSs dienas
staciondrs un embriologijas laboratorija. Arpuskermena apaugloSanas operacijas norit cie$a
sadarbiba ar Stokholmas Karolinskas universitates klinikas specialistiem. Klinika ik gadu riko
Ziemassvetku loteriju, kur desmit pariem tiek dota iesp&ja veikt maksligas apaugloSanas
procediras bez maksas. Maksligas apaugloSanas proceduras klinika veic: Voldemars Lejins,
Modrite Kraujina, Mara Zumente, Nora Jurjane, Iveta BicCevska, Zane Vitina un Jurijs
Iljenkovs.

Saistiba par nakotnes perspektivam V.LejinS uzskata, ka tuvakos desmit gadus nekas
radikali nemainisies maksligds apaugloSanas joma. Vienigi pieaugs nepiecieSamiba péec
arpuskermena apaugloSanas procediram, par iemeslu minot modificétas partikas ietekmi uz
reproduktivo veselibu (39).

Daina Majore ir pieredzes bagataka embriologe Latvija. Kops 1995.gada vipa veic

arpuskermena apaugloSanas procediiras kopa ar Voldemaru Lejinu. Pirms apguva maksligas
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apauglosanas procediras, D.Majore stradaja Latvijas Gimenes centra par laboratorijas
vaditaju. [lgu laiku bija vieniga specialiste Latvija, kas kliniski analiz&ja spermas analizi.

D.Majore atceras, ka, iesakot darbu maksligas apaugloSanas joma, informacija esot
bijusi diezgan skopa. Bija dzirdéts, ka pasaul€ pastav Sada neauglibas arst€Sanas metode, kas
arvien vairak tiek ieviesta prakse, bet tobrid vina nevar€ja iedomaties, ka pati kadreiz veiks §1s
filigranas procediiras.

Par maksligas apaugloSanas un embriologa profesijas pirmsakumiem Latvija D.Majore
stasta, ka 1995.gada Latvijas Gimenes centra vaditdja Anita Plime piedavaja cCetriem
specialistiem- Emilam Melngailim, Voldemaram Lejinam, Ivetai Dzirkalei un Dainai
Majorei- braukt uz Somiju (Vaestolito) macities maksligds apaugloSanas procediiras. Peéc
D.Majores vardiem, vina burtiski tika ,,jemesta” $aja joma. Ka kuriozu vina atceras braucienu
uz Somiju- mediku komanda kltidas d&] nokluva valsts maksligas apaugloSanas iestad€, nevis
privata klinika, ka iepriek$ bija paredzéts. Peéc nedelas tika atSifréta klida. Jaunie specialisti
bija apguvusi apmacibas valsts iestadg€, kuras turpinaja privataja klinika. D.Majore piebilst, ka
tika iepazita gan valsts maksligas apaugloSanas, gan privatas klinikas pieredze, kas vé&lak
palidzgja izveidot savu pieeju Latvija. Somu kolégi neatteica savu palidzibu, tomér viniem
patika, ja tika izradita iniciativa. Apgustot maksligas apaugloSanas apmacibas kursus, Dainai
Majorei tika izsniegts sertifikats, kas lava pastavigi veikt maksligas apaugloSanas procediiras.

Atgriezoties Latvija, D.Majore pakapeniski saka veidot sarakstu, kas bija nepiecieSams,
lai izveidotu pirmo embriologijas laboratoriju Latvija. Ka jau iepriek$ autore mingja,
finansialo atbalstu sniedza toreizgja Latvijas Gimenes centra direktore- Anita Plime. Tas bija
liels naudas ieguldijums, kas bija jaatpelna ilga laika posma.

Toreiz kolégu atticksme bijusi dazada- nereti pacienti tika sttiti arstéties nevis Latvija,
bet gan uz Igauniju vai Krieviju, kas arT paradija zinamu neuzticibu kolgégu starpa. Bet bija ari
atbalstitaji, ka piemérus D.Majore min arstus Dr.Iru SmilSkalni un Dr.Melku.

D.Majore atceras, ka iesakot darbu maksligaja apauglosana, bija pat tadas situacijas, ka
1sti nesaprata, vai tas, ko redz mikroskopa, ir ol§iina vai nav. Bija daudz neskaidru jautajumu,
bet pieredze radas tikai stradajot. Vina ar milestibu atceras pirmos pacientus, kas uztic€jas
nepieredz€jusiem un jauniem specialistiem. Bez vigu uzticibas nebiitu radusies Sodienas
pieredze un veiksmigie maksligds apaugloSanas sasniegumi Latvija. Pirma liela veiksme
sastavéja no daudzam mazam veiksmitém, jo, kad pirmo reizi embriologe ieraudzija, ka
apauglota olstina dalijas un bija izveidojies embrijs, tad no priekiem pat asaras birusas.
cela iegiitie- dvini. Tas Latvija bija vEsturisks moments, kuru atspoguloja gan laikrakstos, gan

TV.
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Runajot par nakotnes vizijam $aja joma, D.Majore uzskata, ka tuvaka nakotné maksligas
apauglosanas metodes tiks pilnveidotas, kas laus izvairities no genétiskajam un ar dzimumu
saistitajam saslimSanam (40).

Sodien D.Majore strada ar pacientu ol3inam, spermatozoidiem, novérté embriju
kvalitati, veic embriju saldéSanu un atsaldéSanu péc visa pasaulé pienemtajam metodikam,.
piedalas spermas donoru bankas veidosana, izveértgjot spermas kvalitati, to saldgjot un sekojot
tas pareizai uzglabasanai un lietoSanai. Klinika EGV pasreiz strada divi embriologi: Daina
Majore un Olegs Kirjanovs. Latvijas medicinas macibu iestadés netiek piedavata tada
specializacija ka arsts- embriologs. To padzilinati apgiist kada no arzemju sertificétam
maksligas apaugloSanas klinikam péc Medicinas augstskolas vai biologijas fakultates
absolvésanas.

Lai izzinatu sakotngjo masas lomu neaugligu pacientu apriip€, autore intervéja masu
Ivetu Dzirkali, kas pirma Latvija piedalijas maksligas apaugloSanas procediiras. I.Dzirkale, ka
reproduktivas veselibas masa, nostradaja 11 gadus. Pasreiz vinas darba ikdiena nav vairs
saistita ar maksligas apaugloSanas procediiru veiksanu.

[.Dzirkale stasta, ka darba gaitas tika uzsaktas Rigas 6. slimnica, kur 12 gadus
nostradaja, ka vecmate. Kop§ 1991.gada, kad atveéras pirmais privatas medicinas centrs
Latvija, I.Dzirkale saka stradat par masu, kur radas pirmas iemanas un prasmes neaugligu
pacientu apripg.

1995.gada sakuma I.Dzirkalei tika izteikts piedavajums apgiit Somija (Vaestolito)
maksligas apaugloSanas macibu programmu, kas sevi ietvéra arpuskermena apaugloSanas
procediiru tehnikas apguvi, ka art praktisku masas darbu ar pacientiem, kas gatavojas Stm
proceduram. I[.Dzirkali tas ieinteres€ja, lai apgiitu Latvija v€l nezinamas, reproduktivas
veselibas masas profesiju. Apmacibu laika vina tika ,,piestiprinata” masai, kas praktiski veica
maksligas apaugloSanas procediiras. Sakotngji vina ir tikai skatijusies, ka norit€ja neaugligu
pacientu apriipe, vélak notika pirmas praktiskas apmacibas, kuras lava asistét arstam
proceduras.

[.Dzirkale atceras, ka pirmo reizi Somija esot redz€jusi masas patstavibu pacientu
apripé, jo lielako dalu maksligas apaugloSanas etapus esot vadijusi masa- pat embriju
ievadiSanu. Katrai masai bija noteikts pacientu skaits, kurus veiksmigas procediiras gadijuma,
uznéma gritniecu apriip€. [.Dzirkale uzsver, ka ta bija pilnigi jauna un loti noderiga pieredze
turpmakaja masu praksé. P&c apmacibam vina ieguva sertifikatu, kas |ava patstavigi praktizét,
ka reproduktivas veselibas masai maksligas apaugloSanas joma. I.Dzirkale ir vienigd masa
Latvija, kurai $ads sertifikats ir izsniegts. Pargjas masas, kas strada maksligas apaugloSanas

joma, ir guvusas iemanas no arstiem, kuri saka veikt arpuskermena apauglosanas procediiras.
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Atbraucot uz Latviju, I.Dzirkale iekartoja nepiecieSamas telpas, lai varétu uzpemt un
apripét pacientus. legiita pieredze palidz&ja izveidot neaugligu pacientu apriipes
pamatprincipus.

Sakotng€ji masas darbs bija: asistéSana procediirds un pacientu apriipe péc maksligas
apauglosanas. Pacienti klinika uzturgjas no olStnu punkcijas dienas lidz pat embrija
ievadisanai. Sodien ta vairs nenotiek- pacienti atrodas arstniecibas iestadé dazas stundas péc
procediras. Toreiz daudz ko nezinaja, tap€c notika pastiprinata pacientu uzraudziba péc
maksligas apaugloSanas procediiram. Pieredzei augot, masas tika vairak iesaistitas maksligas
apaugloSanas procesa. Saka vairak stradat ar pacientiem tieSi pirms procedliram- veica
informativo darbu, ko ieprieks darTja arsts.

[.Dzirkale uzskata, ka tikai tagad masai tiek izradita lielaka uzticéSanas maksligas
apauglosanas joma neka tas bija darbu uzsakot. Latvijas arsti joprojam nespgj pienemt domu,
ka masa varbut patstavigs medikis, kuram ir liela nozime pacientu apripé. Vipa ir
parliecinata, ka kvalitativa pacientu apriipe ir jau puse no maksligas apauglosanas veiksmes.

Vecmate [.Dzirkale doma, ka nakamos desmit gados neauglibas problémas
nemazinasies, darbs pietiks visiem. Tomér izsaka bazas saistiba ar b&rniem, kas pasreiz
dzimst no viena spermas vai ol$tinas donora, kas nakotng€ var€tu radit jaunas, genétiska
rakstura problémas nakamajam paaudzém (41).

Lai uzzinatu, ka aizsakas Latvijas otras maksligas apaugloSanas klinikas izveide,

pétijuma autore intervéja reproduktiva medicinas centra vaditaju Gintu Treiju.
Reproduktivas medicinas centrs ,,Embrions” Latvija darbojas kops 1997.gada un ir izvietots
valsts slimnicas telpas. Centra vaditajs maksligds apaugloSanas teor&tiskas un praktiskas
iemanas ir guvis Maskavas un Brémenes klinikas. Peéc G.Treija vardiem, tas esot bijusas divas
dazadas pieredzes, kas lava izkristalizéties savam viedoklim, ka procediru kvantitate nerada
kvalitati, jo tikai individuala pieeja pacientam sp€j nodroSinat labus rezultatus.

Stastot par centra izveidi, G.Treijs atceras, kamer vin$ esot bijis apmacibas Vacija,
banka, kurai liigts aizdevums, bankrot€ja. Finansialu atbalstu toreiz sniedza uzn€méjs no
Maskavas, kas palidzgja izveidot maksligas apaugloSanas laboratoriju. Sakotngji klinika
stradaja ar zaud@umiem, jo pacientu loks bija mazs. Pirma gada griitniecibas veiksmes
procents sastadija- 13%. Nesaskatot pelnas ieguvi, finansialais partneris atteicas no
kopdarbibas. Tas bija smags periods, jo vajadz€ja izlemt vai turpinat iesakto, vai né.
Apvienojoties Cetriem partneriem, Gintam Treijam, Jurim Vitolam, Uldim Banderam un
masinai Baibai, tika izlemts, ka centrs turpinas darboties maksligas apaugloSanas joma. Lai

veiksmigi atsaktu kltnikas darbu, tika ieviesta ,,money back” sistéma.
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ST sistema paredzéja daléju naudas atgrieSanu neveiksmigas procediras gadijuma. Jauna
sistéma radija ne vien centra ,,atdzim$anu”, bet arT veicinaja pozitivu rezultatu palielinasanos.

Pirma griitnieciba iestajas 1998.gada, bet minéta gada decembr piedzima pirmais bérns-
meitene- kas par godu tika nosaukta Viktorijas varda. KopS 1999.gada embriologs Uldis
Banders ieviesa ICSI proceduru Latvija. 2000.gada bija redzamas pirmas veiksmes, pielietojot
So neauglibas arstéSanas metodi maksligaja apauglosana. Uldis Banders ir biologijas zinatnu
doktors, kas pirmas zinaSanas maksligaja apaugloSana guva Maskavas un Geteborgas
klinikas. Savu laiku ir stradajis arT par Amerikas virusologijas instittita direktoru.

Pasreiz Reproduktiva centra ,,Embrions” maksligas apauglosanas procediiras veic: Gints
Treijs, Juris Vitols un Egils Gasins. Domajot par nakotni, G.Treijs uzskata, ka liela loma
reproduktiva veselibas joma biis cilmes §iinam un klonéSanas sasniegumiem (42).

Latvija kop$ 2006.gada 15.aprila ir registréta Reproduktologu un embriologu asociacija, kuras
prezidente ir ginekologe, AVA Klinikas vaditaja Violeta Fodina. Asociacijas mérkis ir
uzlabot reproduktivo veselibu un demografisko situaciju Latvija; veicinat arstu
reproduktologu un embriologu attistibu Latvija, ka arT informét sabiedribu par jaunakajiem
(Cetras) auglibas klinikas Latvija, ka ar1 arsti-ginekologi, kuriem ikdienas darbs ir saistits ar

neauglibas arstésanu(43).
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8.
9.

SECINAJUMI

. Petijuma rezultatd tika apkopoti pieejamie dati un iegiita lidz Sim nepublicgta

informacija par maksligas apaugloSanas pirmsakumiem un attistibas tendencém
pasaulé un Latvija, darba mérkis tika sasniegts.

Pasaulé pirmie maksligas apauglosanas méginajumi tika veikti 16. gs.

Maksligas apaugloSanas zinatniskais sakums pasaulé tiek datets ar 1978.gadu.
Anglijas, Australijas un Amerikas zinatnieki deva pasaulei pirmos maksligas
apauglosanas b&rnus.

20. gs. maksligas apaugloSanas zinatniskie pétijumi ir radijusi jaunas neauglibas
arst€Sanas iespgjas.

Latvijas pirmie maksligas apaugloSanas méginajumi tika veikti 1995. gada.

P&tijuma rezultati norada uz to, ka masai ir butiska loma gan praktiskaja darba, gan ari
maksligas apaugloSanas jomas attistiba.

1997. gada piedzima Latvijas pirmie maksligas apauglosanas dvini.

Ir registréta Latvijas Reproduktologu un embriologu asociacija.

10. Latvija maksligas apaugloSanas procediiras veic Cetras auglibas klinikas.

47



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

IZMANTOTAS LIETRATURAS UN AVOTU SARAKSTS

. Levkovs, L., LejinS V., Neauglibas arstesanas iespéjas. Riga: Nordic, 2001. 95 Ipp.

Macuks, R., Pravaine, D., Banders, U., Treijs, G., Paru neauglibas iemesls ir
meklejams viriesos. Jums, Kolégi, 2005, Nr. 5, 58.-59. Ipp.

Erenpreiss, J., Vai cilvéku augliba samazinds? [tieSsaiste]. Klinika ,,Piramida”: 2006-
[atsauce 03.02.2007.]. Pieejams interneta: http://www.piramida.lv/?DocID=26.

Fuko M., Seksualitates vesture, Riga: Zvaigzne ABC, 2000, 109. Ipp.

Medicine [tieSsaiste]. Riga: Zurnals Medicine, 2005- [atsauce 16.02.2007]. Pieejams:

http:// www.medicine.lv/pieredze.php?view=article&rid=87.

Erenpreiss, J., Maksliga apauglosana un neaugliba [tieSsaiste]. Klinika , Piramida”:

2006-[atsauce 08.04.2007.]. Pieejams interneta: http://www.piramida.lv/?DoclD=17.

Neauglibas arstésana.[tiessaiste]- [atsauce 03.03.2007]. Pieejams:

http:// www.egv.lv/index1.php?id=rakstil &raksts=2

Kyaakos, B.U., JleonoB, b.B., DxcrpakoprnopaibHue OIUIOAOTBOPEHUE M €r0 HOBBIE
HalpaBJICHUS] B JICUCHHUH JKEHCKOTO M MYXKCKOro Oecrutomus. Mocksa: U3m.
«M.1.A.»,2004. 781. cTp.

Banders, U., Treijs, G., Daugule, L., lespejas maksligas apauglosanas rezultatu
uzlaboSana. Zurnals arstiem un farmaceitiem-Doctus, 2002, Nr.8, 5.-7.1pp.

Baltina, D., Auzina, 1., Dzenis, J.,Geidane, B., Kravéenko, O., Viberga, 1., Neaugliba.
Riga: Nacionalais medicinas apgads, 2006. 364.1pp.

Godunova, V., Jinijs-Pasaules neauglibas apkarosanas ménesis. Zurnals Dzemdnieciba
un ginekologija, 2002, Nr. 2, 53-56. Ipp.

Karklina, I., Dresmane, A., Neaugligas gimenes izmeklesanas galvenie virzieni
ginekologijas prakse. Latvijas arstu zurnals, 1998, Nr. 10, 27.-29.1pp.

Bibele. Evangeliski Lut. Baznicas virsvaldes red. Riga: Valters un Rapa, 1998, 566.1pp.
KupxkeBoan, M., « Cecmpunckoe deno», Mocksa, 2001. 160 Ipp.

Kroplijs, A., Raséevska, M. Kvalitativas pétniecibas metodes socidlajas zinatnés. Riga:
RaKa, 2004.178 Ipp.

Infertility.[tieSsaiste]. Ferring Pharmaceuticals Ltd: June 2006- [atsauce 07.03.2007.].
Pieejams:
http://www.ferring.co.uk/index.php?option=com_content&task=section&id=7&Itemid=3

2

The history of transition of ICSI. [tieSsaiste]. Brown University, June 2006- [atsauce
08.03.2007.]. Pieejams: http://www.brown.edu/cOURSES/BI0032/IVF/history.html.

48


http://www.brown.edu/cOURSES/BI0032/IVF/history.html
http://www.ferring.co.uk/index.php?option=com_content&task=section&id=7&Itemid=32
http://www.ferring.co.uk/index.php?option=com_content&task=section&id=7&Itemid=32
http://www.egv.lv/index1.php?id=raksti1&raksts=2
http://www.piramida.lv/?DocID=17
http://www.medicine.lv/pieredze.php?view=article&rid=87
http://www.piramida.lv/?DocID=26

18

19.
20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

. The early days of IVF outside the UK. [tieSsaiste]. Society of Human Reproduction and
Embryology. Published by Oxford University, May 2005- [atsauce 16.03.2007.].
Pieejams: http.//humupd.oxfordjournals.org/cgi/content/abstract/11/5/439.

Bonduelle, M., Early history of [VF, Human Reproduction. 2005; 450 p.

In Vitro Fertilization (IVF-ET)- History. [tieSsaiste]. Georgia Reproductive Specialists,
December 2005- [atsauce 08.03.2007.]. Pieejams: http://www.ivf.com/ivffag.html.
Hutchinson, M.Re: The history of IVF. [tieSsaiste]. BBC News Online staff, 24.07.2003,

[atsauce 13.03.2007.]. Pieejams: http://www.asap.unimelb.edu.au/

Tesarik, J., Mendoza, C., From Al to In Vitro Fertilization. Journal of Andrology, 2003,
No 3, p. 12-14.

Petal, M., History of Infertility, Journal of Human Reproduction , 1995, Vol I, No. 5, p.
497-504.

Hardy, K., Wright, C., Rice, S., Tachataki, M., Ruth, R., Future developments in
assisted reproduction in humans. Department of Reproductive Science and Medicine.
London W12 ONN, UK., 2002, vol. 2., p 4-6.

Araja, D., ledzivotaju reproduktiva veseliba [tieSsaiste]. Riga: 2005- [atsauce
21.03.2007.]. Pieejams: http://www.politika.lv/index.php?id=5230

History -20th Centuru-World. [tie$saiste]. Alabama Department of Archives &History,

March 2004- [atsauce 22.03.2007.]. Pieejams: http://www.archives.state.al.us

Johnston, 1., One in a miljon. From Wikipedia. Australia Publ., Melbourne et. al., 2001,
vol. 3., p 2-5.

Pera, M., In Vitro Fertilisation. Et. al. J. Cell Science. [tieSsaiste]. Case study,
22.04.2005, [atsauce 23.03.2007.]. Pieejams:
http://www.fdimagazine.com/news/fullstory.php/aid/263

Mineau, G., Trussell, J., Gamete Intrafallopian. London: 1982, p. 382

Preimplantation genetic diagnosis. [tieSsaiste]. Adapted from a news release by European
Societu for Human Reproduction and Embryology, January 2005, [atsauce 27.03.2007.].
Pieejams: http://www.LondonExternal.ac.uk/Health

Wennerholm, U., Bergh, C., Obsteric outcome and follow-up of children born after in
vitro fertilization (IVF): Hum Fertil (Camb), 2000. p. 70.

Kynaxkos, B.W., becroansiii 6pak. Mocksa: Uzn. «'DOTAP-Menuna»,2005. 10. cTp.
JleonoBa B.B., lctopus 9KO B Poccuu. Xypnan [Ipo6aemsr penpoaykmuu, 2002, N. 3 8

cTp.8 —[tieSsaiste].-[atsauce 27.03.2007.].-Pieejams: http.//www.probirka.ru/history-

rus.htm

Sile, V., Medicinas étikas pamatprincipi. Riga: Zinatne, 1999. 159. Ipp.

49


http://www.probirka.ru/history-rus.htm
http://www.probirka.ru/history-rus.htm
http://www.LondonExternal.ac.uk/Health
http://www.fdimagazine.com/news/fullstory.php/aid/263
http://www.archives.state.al.us/
http://www.politika.lv/index.php?id=5230
http://www.asap.unimelb.edu.au/
http://www.ivf.com/ivffaq.html
http://humupd.oxfordjournals.org/cgi/content/abstract/11/5/439

35.

36.

37.

38.

39.
40.
41.
42.
43.

Kimbrell, A., Hearing of Science, Policy and Ethics of Prental Genetic Testing. CTA
International Center For Technology Assessment, 2004. p. 80.

Assisted Hatching [tieSsaiste]. From Ivfl. Com, July 2006, [atsauce 28.03.2007.].
Pieejams: http://www.ivfl.com/ivf-implantation-failure/

History and Technique of the Assisted Hatching Procedure. [tieSsaiste]. Ads by google-
Health and beauty comunity, December 2005, [atsauce 28.03.2007.]. Pieejams:

http://hb.syl.com/pregnancy/infertility/assisted hatching/

Geénu iznZenierija. [tieSsaiste]. Latvijas Izglitibas Informacijas sist€éma, Maijs 2006,
[atsauce 29.03.2007.]. Pieejams: http://www.liis.lv/vi/vigeninz.htm

Intervija ar Voldemaru Lejinu * 27.03.2007

Intervija ar Dainu Majori * 25.03.2007

Intervija ar Ivetu Dzirkali * 16.03.2007

Intervija ar Gintu Treiju * 23.04. 2007

Biedribas ,, Reproduktologu un embriologu asociacijas” statuti. Riga: Jauna redakcija,

2006.

50


http://www.liis.lv/vi/vigeninz.htm
http://hb.syl.com/pregnancy/infertility/assisted_hatching/
http://www.ivfl.com/ivf-implantation-failure/

PIELIKUMI

51



1. Hormonal

7. Reimplantation
of up to three
embryos
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5. Early cleavage in vitro

/
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1. pielikums

ematic representation of a tvpical 1n vitro fertilization and embryo transfer procedure in

1.1.att. Maksligas apauglosanas procedira (IVF)

Avots: www.brown.edu/Courses/B10032/IVF/history.html
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2. pielikums

1.2.att. Olsiinu apauglosana ar ICSI metodi
Avots: www.infertile.com/treatmnt/treats/icsi.htm
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[ESNIEGUMS

3. pielikums

X klinikas
direktoram

Kristines Uzkureles

LU MF Maszinibu bakalaura
Studiju programmas

III kursa studentes

Ludzu atlaut veikt Jusu vaditaja klinika pétijumu ,,Maksligas apauglo$anas pirmsakumi

un attistibas tendences pasaulé un Latvij

Pateicos par sniegto atbalstu

=%

a

. Visi iegitie dati tiks izmantoti bakalaura darbam.
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4. pielikums

4.2.1. att. Sasaldeta sperma
Avots: www.sciencephoto.com/terms.html - 25k
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5. pielikums

Anglijas maksligas apaugloSanas aizsacgji

4.2.1. 1.att. Roberts Edwards
Avots: news.bbc.co.uk/2/hi/health/3093429.stm
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4.2.1. 2.att. Patrick Steptoe
Avots: news.bbc.co.uk/2/hi/health/3093429.stm

6. pielikums

4.2.1. 3.att. Laparaskopija- olSuinu iegiiSana
Avots: www.melbourne.museum.vic.gov.au/pdf/HB-Background-Notes-14-20.pdf
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Pirmais maksligas apauglo$anas bérns pasaule

4.2.1. 4.art.
Louise Joy
Brown 1978.
gada
Avots:

www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3091241.stm

4.2.1. 5. att. Louise Joy Brown un Roberts Edwards un Patrick Steptoe
Avots: www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3091241.stm

7. pielikums


http://www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3091241.stm

4.2.1. 6.att. Louise Joy Brown ar vecakiem 2003. gada
Avots: www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3091241.stm

8. pielikums

Otrais maksligas apaugloSanas bérns pasaule

4.2.1. 7. art. Alastair MacDonald 1979. gada
Avots: www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3052688.stm

4.2.1. 8.att. Alastair MacDonald 2004. gada
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http://www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3091241.stm

Avots: www.news.bbc.co.uk/2/hi/health/3052688.stm

9. pielikums

Australijas maksligas apaugloSanas aizsacéjs un tresais bérns pasaulé

4.2.2. 1. att. Carl Wood
Avots: www.donate.monash.org/carlwood/
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Avots: www.smh.com.au/news/national/talking-about-my-generation-first-ivf-baby-speaks-
out/2005/11/30/1133311107137.html

10. pielikums

Amerikas maksligas apaugloSanas aizsacéji un ceturtais bérns pasaulé

L] BETTMANM | COREIS

4.2.3. 1. att. Howard un Georgeanna Jones
Avots: www.pbs.org/wgbh/amex/babies/peopleevents/p_joneses.html

BEC WORLDWIDE

4.2.3. 2. att. Elizabeth Jordan Carr 1981. gada
Avots: www.pbs.org/wgbh/amex/babies/peopleevents/e_success.html
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L BETTMAMNM [ CREIS

4.2.3. 3. att. Elizabeth Jordan Carr ar vecakiem
Avots: www.pbs.org/wgbh/amex/babies/peopleevents/p_carrs.html
11. pielikums

5.1. att. Sasaldéta olSiina
Avots: www.sciencephoto.com/terms.html - 25k
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12. pielikums

Bizhop F. Clawer, 5J

6.2. l.att. ICSI metodes aizsacéjs- Bishop F.Claver
Avots: www.jesuits.ph/ignaciana/Ministries/FINAL %20ICSI1%20WEB/begin.htm
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13. pielikums

6.3. 1. att.

Assisted

hatching
Avots:

6.3. 2.att. Assisted hatching
Avots: www.connecticutfertility.com/education/assisted _hatching.html
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6.3. 3.att.

Assisted

hatching
Avots:

www.connecticutfertility.com/education/assisted_hatching.html

14. pielikums

Latvijas maksligas apaugloSanas aizsacéji

7.1. att. Voldemars Lejins
Avots: www.egv.lv/index1_eng.php?id=personal




7.2. att. Daina Majore
Avots: www.egv.lv/index1_eng.php?id=personal
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