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b) Szisztémás alkalmazások 
Általában akkor, ha az adott gyógyszernek súlyos mellékhatásai 
vannak. 
 

1.A RES-t érintő betegségek kezelhetők  
C-liposzómába zárt gyógyszerekkel. 
Pl. a leishmaniasis kezelhető 
 liposzómás antimon-származékokkal 

 
2.Antibiotikumok 
Főképp, ha az adott gyógyszer terápiás és toxikus koncentrációja 
között kicsi a különbség 
Liposzómában  - a szükséges gyógyszermennyiség lecsökken 

- a kezelés hatásfoka javul 
Baktériumellenes pl. aminoglikozid típusú antibiotikumok 
brucellózis, vesemedence-gyulladás kezelésére (streptomycin, 
gentamycin, stb.) 

Gombaellenes pl. Amphotericin B 
(első törzskönyvezett liposzómás 
gyógyszerkészítmény – gyári neve 
AmBisome® 
telített PC / Chol / DSPG (2: 1: 0,8) + 
10 mol% AmB ~80 nm-es SUV-okban) 

A toxicitás behatárolja az adható 
mennyiséget. Gyakran a toxikus 
koncentráció kisebb, mint a minimális 
terápiás. 
 
Liposzómában kevesebb mellékhatás 
(mellékhatások: láz, izomfájdalom, 
thrombophlebitis, vesekárosodás, anaemia) 

Feltételezett ok: a liposzómák affinitása sokkal 
kisebb a humán sejtek koleszterinjéhez, mint a 
gombasejtek ergoszterinjéhez 
Más törzskönyvezett liposzómás Amphotericin
B készítmény: Abelcet® 



Nyotran (liposzómás nystatin) foszfolipid liposzómában
3.Daganatterápia 
Liposzómák alkalmazásával csökkenthetők a 
gyakran igen súlyos mellékhatások 
 
Pl. doxorubicin (Doxyl®, Caelyx®, Myocet®) 
– szívizom-károsodás 
 methotrexate – máj-, vesekárosodás, 
kopaszság 
 vincristin (Onco TCS) – perifériás idegek 
károsodása, kopaszság 
 Ara-C (DepoCyt®) – csontvelő-, bélfal-
károsodás 
 Daunorubicin (DaunoXome®) – szívizom-,   
    csontvelő-károsodás 
 
Közönséges liposzómák → RES-t érintő 
daganatok ill. áttétek kezelése  



Stealth liposzómában (PEG, glukuronsav, sziálsav a felületen) –
nagyobb szelektivitás és hatékonyság



Confocal microscopy of 
liposomal DOX uptake by 

M109R-HiFR cells 
cultured in folate-depleted 
RPMI 1640 at 37°C. a, b, 

and c, binding, 
internalization, and nuclear 

localization of DOX 
delivered by FTL after a 
30-min, 60-min, and 90-

min incubation, 
respectively. d, cells 
exposed for 4 h to 

nontargeted PEG-coated 
liposomes encapsulating 

DOX (Doxil). 

LDL-be zárt citosztatikumok
A daganatsejtek felszíni LDL-receptorainak száma a malignitással
arányosan nő → szelektív bejuttatás a daganatba.



Immunliposzómák: szelektív kötődés a daganatsejthez. Toxin vagy
citosztatikum zárható bele. TNF együttes adása segíti a liposzómák
átlépését az erekből a tumorba.

Fotodinámiás terápia (PDT)
Fényérzékenyítő anyagot (hematoporfirin,
ftalocianin származékok, stb.) juttatnak a
tumorsejtekbe. Megvilágítják megfelelő
hullámhosszú fénnyel → reaktív
oxigéngyökök képződnek → tumorsejtek
pusztulása.
A hatás függ a fényérzékenyítő anyag
jellemzőitől. Minél hidrofilebb (pl. szulfonált
forma) annál inkább a tumorban lokalizálódik.
De a daganatpusztító hatás fordítottan arányos
a szulfonáltsággal.
Megoldás pl.: a liposzómába zárt
fényérzékenyítőt LDL-lel asszociáltatva
juttatják a tumorba.

Fényérzékenyítő
bejuttatása

A fényérzékenyítő
felhalmozódása

a daganatban

Besugárzás
látható fénnyel

Szelektív
tumordestrukció



Röntgensugárzással indukált PDT



4. AIDS
Mind a celluláris (főleg a CD4+ limfociták számának
csökkenése miatt) mind a humorális immunválasz
csökkent → védekezési képtelenség a fertőzésekkel
szemben (opportunista fertőzések)
Okozója a HIV vírus – reverz transzkriptázzal
rendelkező RNS vírus. A kezelés alapja a reverz
transzkriptáz gátlása dezoxinukleozid-analógokkal,
melyekben a 3’OH- csoportot H-, azido-, vagy más
csoport helyettesíti → nem képeznek foszfodiészter
kötést. Hosszú távon alkalmazandók, ezért toxicitásukat
figyelembe kell venni. Kombinációjuk célszerű –
kevésbé szokik hozzá a vírus, kisebb toxicitás (a purin
és pirimidin analógok más-más úton hatnak)
Pl. 3’-azido-3’-dezoxitimidin (AZT) = zidovudin (ZDV)

Hosszabb kezelés során csontvelői toxicitása van.
Liposzómába zárással kivédhető. A plazmában
tartózkodás ideje is nő.

Adjuváns hatás
Adjuváns: bármely ágens, amely nem specifikusan fokozza az
immunválaszt egy specifikus antigénnel szemben.
A liposzómák hatékony adjuvánsként működnek, így pl. az AIDS során
lecsökkent immunválaszt is fokozzák.
Előnyük: - nem toxikusak

- egyszerűen előállíthatók
- összetételük szükség szerint változtatható



5. Vaccinatio
Kihasználható a liposzómák adjuváns hatása (liposzómában bevitt
antigénnel az immunválasz fokozható)
Specifikus antigének zárhatók liposzómába, vagy köthetők a felszínére (a
hatás az Ag elhelyezkedésétől függ.)

- Bezárt Ag → rövid távú válasz, főleg IgG1 termelődik.
- Felületen kötött Ag → hosszú távú válasz, IgG1, IgG2a, IgG3, IgM
termelődik.
A két esetben a hatásmechanizmus különböző.

6. Allergia kezelése
Az allergiás reakció során IgE termelődik. Megfelelő összetételű
liposzómába zárva az antigént csökkenthető az IgE és fokozható az
IgG termelődése → allergiás betegségek immunterápiája.



7. Génátvitel
Megvalósítható DNS-darab bezárása, vagy a liposzóma felszínén való
megkötése útján (főleg pozitív töltésű liposzómák esetén)
A kötődés lehet:
- elektrosztatikus kapcsolódás a külső felszínhez

- a liposzóma üregébe zárva, vagy a belső felszínhez kapcsolódva

- részben belül, részben kívül

- fúzió során két bilayer közé kerülhet a DNS
A sejtbe juttatáshoz legcélszerűbb a liposzóma és a sejtmembrán
fúziója.
A liposzóma felszíni markereitől függően más-más sejtek vehetik fel,
pl. galaktóz – májsejtek; mannóz – fehérvérsejtek

A DOPE általában alkotóeleme az ilyen célú liposzómáknak
membrándestabilizáló hatás (ahhoz szükséges, hogy a DNS
kiszabaduljon az endoszómából




