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CELKERESZTBEN A GYOGYSZER-REZISZTENCIA
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A rosszindulati daganatok sikeres kezelésének egyik legnagyobb akadalya a tumorokban
kialakulé gyogyszer-rezisztencia. Klinikai tapasztalat, hogy a terapiara kezdetben jol reagdldé daganatok, a
kezelés elérehaladtaval képessé valnak a kémiai tdmadasok tilélésre. Az esetek jelentds részében a tumor
nem csak az alkalmazott vegyiiletekkel szemben valik rezisztenssé, de a szerkezetiikben és
hatdsmechanizmusukban eltérd, egyéb kezeldszerekkel szemben is, leszlikitve ezzel a tovabbi terdpids

lehetéségeket. Ezt a jelenséget multidrog-rezisztencidnak (MDR) nevezziik.

A daganatok tobbféle mechanizmussal valhatnak rezisztenssé: csokkenthetik a gydgyszerek
célpontjaul szolgald fehérjék mennyiségét, modosithatjdk az apoptotikus utvonalakat, fokozhatjak a
toxikus vegyiileteket lebontd enzimfehérjék szamat vagy noévelhetik a DNS hibajavitdas mértékét. A
klasszikus MDR mechanizmusa azonban a toxikus vegyiiletek sejtbdl wvalo eltavolitasa aktiv

transzportereken keresztiil.

A biologiai valtozasok, melyek bizonyos koriilmények kozott képesek egy tumor sejt talélését
biztositani egyben terapiasan kihasznalhaté gyengeségeket is jelenthetnek. Ezek feltarasa olyan 1j
stratégiak kidolgozasahoz vezethet, melyek segithetnek a gyogyszer-rezisztens daganatok lekiizdésében.
jelentdsége a kemoterapia hatékonysagaban és a rezisztens tumorok kezelésére kidolgozott kisérleti

eljarasok.




