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Oktoobrikuu alguses toimuvat uute nobelis-
tide viljakuulutamist oodatakse alati huviga.
Ténavuse Nobeli fiisioloogia ja meditsiini
preemia pilvis Robert G. Edwards, kes
on juba enam kui pool sajandit tegelenud
inimese reproduktsiooni oluliste kiisimus-
tega ning selle t66 tulemused on mdjutanud
miljonite inimeste elu terves maailmas.
Fisioloogia ja meditsiini preemia anti
seekord konkreetselt just kehavilise viljasta-
mise (IVF, in vitro fertilization) tehnoloogia
arendamise eest. Viljatus on vidga oluline
meditsiiniline probleem, mis puudutab viga
paljusid inimesi. Rohkem kui 10% peredest
on lastetud ning see ei sdltu nende this-
kondade geograafilisest asukohast, rikku-
sest ega haridustasemest. IVF on paljudel
sellistel juhtudel ainuke vdoimalus viljatuse
probleemi lahendada.

R. G. Edwardsi karjdédr sai alguse
Londonis, kuid oma tdhtsamad t66d on ta
teinud Cambridge’i tlikoolis. Ta hakkas
1950. aastatel uurima imetajate munarak-
kude kiipsemist, viljastumist ja embriiote
varajast arengut. K&iki neid protsesse proo-
viti 1dbi viia ka in virro tingimustes valjas-
pool organismi ning nendest téddest kogu-
nesidki teadmised, mida vidrske nobelist
kasutas hiljem inimese viljatuse ravis.
Loomade ja inimestega tehtud uurimist66d
kestsid ligikaudu paarkiimmend aastat ning
viisid naise munaraku esmakordse viljastu-
miseni katseklaasis 1969. a.

Siiski kulus veel pea 10 aastat esimese
katseklaasilapse stinnini ning selleks tuli

uletada mitmeid olulisi takistusi, millest
teravaim oli piisiv puudus naise munarak-
kudest. Kasu ei olnud operatsioonide kidigus
saadud munasarjade ldikudest ja tervetest
munasarjadest, mis sisaldasid ebakiipseid
ja seetottu kasutuskdlbmatuid munarakke.
Viga oluliseks Edwardsi teeneks on kahtle-
mata ka see, et ta Oppis tundma naise muna-
rakkude vajadusi, et munasarjadest eraldatud
munarakke katseklaasis kiipseks muuta.
Katseklaasi tingimustes kiipsenud muna-
rakud viljastuvad aga halvasti ning nende
areng on héiritud. Selleks, et vilja to6tatud
tehnoloogiad oleksid abiks patsientide ravis,
oli vaja munasarjas kiipsenud munarakke.
Prof Edwards kaasas seetdttu oma tdddesse
dr Patrick Steptoe, kes oli liks esimesi lapa-
roskoopiat kasutama hakanud naistearste.
Dr Steptoel dnnestus laparoskoopial muna-
sarjast saada loomulikul teel kiipsenud

Prof Robert G. Edwards 2008. a juulis.
Foto: Bourn Hall Clinic, Suurbritannia.
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munarakke vahetult enne ovulatsiooni.
See voimaldas realiseerida koik vajalikud
eeldused esimeseks edukaks IVF-protse-
duuriks, sest olid olemas voimalused kiipsete
munarakkude eraldamiseks munasarjadest,
munarakkude viljastamiseks ja embriiote
kasvatamiseks viljaspool naise organismi
ning nende siirdamiseks emakaddnde.

Lesley ja John Brown olid soovinud 9
aastat last, kuid rasestumist ei toimunud
munajuhade sulguse tottu. Munajuhade
sulgus, mis tekib sageli pdletiku tulemu-
sena, sobis vdga hésti IVF-protseduuri
labiviimiseks, sest munaraku viljastumist
munajuhas ei saa mehaanilise takistuse
tottu toimuda. Ainukeseks vdoimaluseks on
eraldada munarakud munasarjadest, need
viljastada ja siirata embriiod emakasse.
Lesley Brown rasestus IVFi tulemusena ja
stinnitas esimese katseklaasilapse Louise
Browni 1978. a.

Esimese katseklaasilapse siinni aeg erines
meie praegusest ajast. 1970. aastatel oli
maailmas rekordiline siindimus ja inim-
kond oli ennekdike mures rahvaarvu kont-
rollimatu suurenemise péirast, jiattes iksiku
perekonna lastetuse mure lootusetult taga-
plaanile. Peamine kiisimus oli siiski selles,
et meditsiinil oli esimest korda voimalus
aidata kaasa uue elu tekkele katseklaasis,
mida siiani oli enamik Gthiskonnast tdie-
likult vilistanud. Loomulikult sattus
Edwards seetottu kriitikatule alla, naiteks
kritiseeris Edwardsit ka sir James Watson,
kes oli teinud oma hiilgavad avastused
DNA struktuuri alal ja oli iks paljudest
Cambridge’i nobelistidest. Prof Edwardsi
ja tema kolleegide t66d, mis selgitasid
inimelu alguse miisteeriumi ning tdid kaasa
esimese IVF-lapse siinni, olid ja on jatku-
valt seotud keeruliste eetiliste kiisimustega,
mis ei ole siiani saanud 10plikke vastuseid.
Pigem on kisimusi hoopis lisandunud.
Samas ldhtusid Edwards ja tema kaast66-
tajad lihtsast tdest, et aidata tuleb konk-
reetset inimest, seadmata ohtu sindiva
lapse tervist. Veel raskem kui leida eetilist
digustust oma t6dle oli Edwardsil ja tema
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kaastootajatel voidelda oma hirmudega
stindiva lapse tervise pérast.

Aeg on siiski tiks peamisi vddrtuse
moddupuid teaduses. Prof Edwardsi
t60d, mis algselt valmistasid vdga palju-
dele inimestele meelehdrmi, on naudseks
aidanud maailmas miljoneid lastetuid paare.
Robert G. Edwardsi panus reproduktiivme-
ditsiini ei piirdu siiski ainult IVFi kasuta-
misega. Tema laboris korraldati esimesed
katsed inimese munarakkude ja embriiote
kiilmutamisega. Samuti kasutati seal esime-
sena IVFi teostamisel munaraku doonor-
lust ja surrogaatemadust. Prof Edwardsit
vOib pidada tiheks imetajate embriionaal-
sete tuvirakkude loomise ja terapeutilise
kasutamise pioneeriks. Ta suutis eraldada
kuuliku embriionaalsete tivirakkude liinid,
mis katseklaasis diferentseerusid vererakku-
deks, lihasrakkudeks ning sidekoe rakku-
deks. Koik need t66d jdid aga kahjuks
suurema tidhelepanuta ning tal oli raskusi
isegi nende publitseerimisega teadusaja-
kirjanduses. Edwards katsetas esimesena
ka varajaste embriiote geneetilist testimist,
mis tdnapéeval voimaldab analiitisida erine-
vate geneetiliste mutatsioonide olemasolu
inimese embriiotes. Embriiote geneetiline
testimine sadade erinevate geeni- ja kromo-
soomihaiguste suhtes on vdéimaldanud
tuhandete tervete laste siindi iile maailma.

Robert Edwardsi korval tuleb kindlasti
tunnustada ka dr Patrick Steptoed, kes aitas
vOrdse partnerina kaasa esimese IVF-lapse
stinnile. Kahjuks suri Steptoe 1988. a ning
tal jdi ndgemata IVF-protseduuri tormi-
line levik, mille tulemusena on praeguseks
maailmas stindinud ca 4 miljonit katseklaa-
silast. Prof R. G. Edwardsi t60 tunnusta-
mine Nobeli preemiaga on ka tiheks kinni-
tuseks tema viljato6tatud lastetuse ravi
ohutusele. Ja mis kdige tdhtsam, IVF abil
siindinud lapsed on ilmselt enim medit-
siiniliselt uuritud lapsed, kuid arvukad
uuringud ei ole tuvastanud neil sagedase-
maid terviseriske.
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