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DİRENÇLİ ENFEKSİYONLARIN TEDAVİSİNDE 
BAKTERİYOFAJLAR

Taylan BOZOK1

GIRIŞ

Günümüzde enfeksiyonların tedavisinde yaygın olarak kullanılan antibiyo-
tiklerin keşfinden bu yana direnç problemi artarak devam etmektedir. Özellikle 
hastane kökenli Acinetobacter baumannii, Klebsiella pneumoniae ve Pseudomonas 
aeruginosa etkenlerine bağlı enfeksiyonlarda klinisyeni çoğu zaman çaresiz bıra-
kacak direnç paternleri ile sık karşılaşılmaktadır (1, 2). Yine insanlık tarihi kadar 
eski bir hastalık olan tüberküloz (TB) gibi sinsi, tedavisi uzun ve zahmetli enfek-
siyonlarda son yıllarda görülen tüm ilaçlara dirençli Mycobacterium tuberculosis 
suşları dünya çapında halk sağlığı ve TB kontrolü için bir tehdit oluşturmaktadır 
(3).

Bu şekilde bakterilerin antibiyotiklere karşı yeni direnç mekanizmaları geliş-
tirmesi sonucunda ortaya çıkan çoklu ilaca dirençli, yaygın ilaca dirençli ve hatta 
tüm ilaçlara dirençli bakterilerin hızlı bir şekilde küresel yayılımı endişe verici 
bir durumdur (4). Bu küresel yayılım hızı çağımızın getirdiği ulaşım kolaylıkları 
ile birlikte giderek artmış durumdadır ve yeni nesil antibiyotiklere bile dirençli 
bakterilerin kısa zamanda oluşması kaçınılmaz hale gelmektedir. Bu durum en-
feksiyonlara bağlı ölümleri önlemeyi zorlaştırmakta ve acil bir şekilde yeni anti-
mikrobiyallere ihtiyaç olduğunu göstermektedir. Ancak son 35 yıldır yeni sınıf 
antibiyotik keşfedilmemiştir ve bu süreçte piyasaya sürülen antibiyotiklerin mev-
cut moleküllerin birlikteliği ya da iyileştirmesi ile oluşturulduğu görülmektedir (1).

Faj olarak da bilinen bakteriyofajlar, yalnızca bakterileri enfekte etme ve öl-
dürme özelliğine sahip virüslerdir. Dünyada en çok bulunan biyolojik ajan olarak 
kabul edilirler (5). Fajlar antibiyotik öncesi dönemde bakteriyel enfeksiyonların 
tedavisinde kullanılmış ve iyi sonuçlar elde edilmiştir. Ancak yapılan ilk araştır-
malarda uygun kontrollerin olmaması, tekrarlanabilirlik eksikliği ve çeşitli yayın-
lanmış çalışmalardan elde edilen tutarsız sonuçlar büyük eleştiriler almıştır ve 
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si buna iyi bir örnek teşkil etmektedir. Biyomühendislik çalışmaları ile istenilen 
koşulları sağlayacak sentetik fajlar oluşturma deneyimi birçok konuda önümüze 
çıkan engelleri aşmamızı sağlayacaktır. Günümüzde önemi daha çok anlaşılan 
mikrobiyotaya zarar veren geniş spektrumlu antibiyotiklere nazaran direkt hedefe 
yönelik etki mekanizmalarına sahip olan fajların dirençli enfeksiyonların tedavi-
sinde kullanılması umut verici bir durumdur.

Yakın gelecekte sentetik biyoloji devrimi ile beraber genomlara manipüle etme 
becerisinin en iyi düzeye taşınacağını düşünmek hiç de yanlış olmaz. Bu geliş-
melerle bakteriyofajların antimikrobiyal etkisi dışında belki de insan hücreleri-
ni hedefleyen fajların oluşturulması ile birçok hastalığın tedavisinde kullanımı 
mümkün olacaktır.
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