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Ievads. Neveiksmiga neauglibas arstésana ir galvena problema kliniskaja reproduktologija, un
ta ir gruti atrisinama. Atkartotas neizdevusas implantacijas vai agrinas grutniecibas partraukSanas
biezakais célonis ir embrija hromosomu skaita izmainas. Aneiploidi embriji nesp€j implanteties
dzemdes glotada vai arl ir saistami ar embrionalas attistibas arestu agrinas grutniecibas stadijas.
Tadel Sadu embriju attistiba in vivo un in vitro korel€ ar ieraduma abortu, neveiksmigiem IVF cikliem,
ka ari vecuma faktoru per se (sievietes vecums > 35 gadi, virieSa vecums > 45 gadi).

Asistétu reproduktivo tehnologiju (ART) rezultata iegiito embriju pirmsimplantacijas
genétiskais skrinings (PGS), izmantojot salidzinoSo genoma hibridizaciju uz mikrocipiem (array
comparative genomic hybridization - aCGH) ir relativi jauna metode reproduktivaja genétika un dod
iesp€ju testet visas embrija hromosomas vienlaikus, atklajot nelidzsvarotas strukturalas un skaitliskas
hromosomalas aberacijas.

Darba merkis. Novéertét embriju pirmsimplantacijas genétiska skrininga lietoSanas efektivitati
ART cikla ietvaros pacientiem ar negativu reproduktologisko anamnezi.

Materials un metodes. Petljuma piedalijas 11 sievietes vecuma no 27 1idz 46 gadiem, vid€jais
vecums 39,8 gadi), pacientu anamneéze ir no 2 Iidz 8 neveiksmigiem ART cikliem un / vai ieraduma
aborts. Olnicu punkcijas rezultata iegtito olSunu apaugloSana tika veikta ar ICSI (intracitoplazmatisku
spermas injekciju) manipulaciju. Veiksmigi apauglojas 76 embriji (embriju daudzums ar 2PN pirmaja
diena péc apaugloSanas), no kuriem 37 (51%, individuali pacientiem 1-6 embriji) sasniedza blasto-
cistas stadiju un kuru trofektoderma (TE) tika bioptéta piektaja attistibas diena, panemot 2-4 TE Stinas
turpmakajai analizei ar aCGH.

aCGH analize tika veikta pec 24Sure (BlueGnome) protokola, isuma: TE Stunu lize, visa genoma
divpakapju amplifikacija, paraugu fluorescenta iezimésana, iezimetas analiz€jamas un referentas DNS
hibridizacija uz mikroc¢ipiem, atmazgasana un mikrocipu skenéSana.

Rezultati. No 37 ar aCGH analizetajiem embrijiem pieciem (14%) neizdevas iegit rezultatu
biopteto TE Sunu DNS kvalitates un / vai tas nepietickama daudzuma del. Divdesmit Cetri (65%)
embriji bija aneiploidi, atklatas hromosomalas aberacijas lielakoties bija skaitliskas aneiploidijas
péc 2-3 hromosomu pariem. Astoni (22%) embriji, kas ieguti no septiniem pariem, tika klasificeti
ka eiploidi. Trim pariem no 11 visi analizetie paraugi bija ar hromosomalajam patologijam (videjais
sievietes vecums - 42,7 gadi).

Uz So bridi tika veikti seSi selektivi viena embrija transferi seSam pacientém, no tiem divi rezul-
tejas progresejosa kliniska griitnieciba, tris transféru rezultats vel bis un viena griitnieciba rezultéjas
biokimiska grutniecibas partraukSana.

Secinajumi. PGS lietoSana pacientiem ar apgrutinatu reproduktologisko anamneézi spéj izslegt
vienu no galvenajiem neizdevusas implantacijas faktoriem - embrija hromosomalo nekompetenci, ta
palielinot progreséjosas grutniecibas iestaSanas varbitibu jau péc pirma PGS cikla.

Neveiksme péc eiploida embriotransféra var tikt uzskatita par kritériju turpmako diagnostiski
arstniecisko manipulaciju izvelei vai citu ART tehnologiju izmantoSanai.
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