
Dönem, süpermikroplar›n dö-
nemi. Y›llar, hatta ony›llard›r ma¤lup
durumdaki birçok mikrop türü, ilaçl›
savunmalar›m›za direnebilmek amac›y-
la sessiz ve derinden yeni bir ata¤a kal-
karak mutasyon geçirmeye bafllam›fl
bulunuyorlar. Hastane verilerine göre
yaln›zca ABD’de, bakteriyel enfeksi-
yonlar y›lda yaklafl›k 2 milyon kiflinin
hastalanmas›, 90 binin de ölmesinin ne-
deni. Hastalar›n % 70’ten fazlas›ndaysa
bakteriler en az bir antibiyoti¤e karfl›
direnç kazanm›fl durumda. Daha da kö-
tüsü, eskiden yaln›zca hastanelerde bu-
lunan ilaca dirençli mikrop tipleri okul,
hapishane ya da askeri üs gibi belirli
topluluklarca kullan›lan bölgelerde yo-
¤unlaflabiliyor. Görece yeni say›lan HIV

virüsüyse, ilaç direncine karfl› mutas-
yonlar›n› sürdürüyor. Baz› araflt›rmalar
gösteriyor ki ABD’de hastal›¤a yeni ya-
kalananlar›n %10-20’si, en az bir HIV
ilac›na karfl› dirençli. New York’taki bir
hastada, ender görülen ve birden fazla
ilaca karfl› direnç tafl›yan bir HIV virü-
sü tipi de ortaya ç›km›fl. Do¤u Avrupa
ve Orta Asya’da ilaca dirençli tüberkü-
loz basili soylar› boy göstermeye baflla-
m›fl durumda. S›tmaysa, ilaçlar›n birbi-
ri ard›ndan etkisiz hale gelmesiyle sah-
neye güçlü bir dönüfl yapm›fl bulunu-
yor. Dünya Sa¤l›k Örgütü’ne göre, mik-
roplardaki bu ilaç direnci, küresel sa¤-
l›¤› tehdit eden 3 temel unsurdan biri.

Direnç, yaln›zca insan hastal›k et-
kenleri için sözkonusu de¤il. Asya’da

100’ün üzerinde kifliyi etkisi alt›na
alan, bunlar›n da yar›s›n›n ölümüne ne-
den olan yeni kufl gribi virüsü tipi, bir
sonraki küresel salg›na damgas›n› bas-
maya haz›r görünüyor. Yay›l›m› yavafl-
latman›n bir yolu, kufllar›, insanlar için
üretilmifl “amantadine” adl› virüs-karfl›-
t› ilaçla tedavi etmek. Ancak Çinli çift-
çiler bu ilac› o kadar çok ve gelifligüzel
kullanm›fl durumdalar ki, baz› kufllarda
ilaca dirençli bir virüs soyu geliflmifl ve
belirli bölgelerde tedaviyi yarars›z k›l-
m›fl bulunuyor. fiimdilik bilindi¤i kada-
r›yla, insanlar› etkilemesi zor olan vi-
rüs, insana ancak hastal›kl› hayvanla
yak›n ve do¤rudan temas yoluyla bula-
flabiliyor. Ancak kufl enfeksiyonlar›yla
mücadelede etkili bir ilaç kullan›lma-
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mikroplar ilaçlara
savafl aç›yor

Bulafl›c›
Hastal›klar

M‹KROPLAR ‹NSANLARA KARfiI

ABD’de

2 milyon
kifli (her y›l), hastanelerde
bakteri kökenli hastal›klara
yakalan›yor. Ölenlerin say›s›ysa
90.000. Hastal›k etkenlerinin 
% 70 kadar›, en az bir ilaca
karfl› dirençli

Dünya’da

300 milyon
kifli (her y›l) s›tmaya
yakalan›yor ve bunlar›n da 1 milyona ya-
k›n› ölüyor. Tedaviye eriflimi olan hasta-
lar›n, klorokin gibi ilaçlara dirençli hale
gelmifl parazitlerle savaflabilmeleri için,
birtak›m yeni ilaçlar› birarada almalar›
gerekiyor.

15.000
kifli (her gün) HIV virüsüyle enfekte oluyor.

2 milyar
kifli, belirti göstermemekle birlikte
vereme neden olan bakteriyle enfekte
olmufl durumda.

9 milyon
kifli, verem hastas›. Bu kiflilerden her biri, hastal›¤› 
10-15 kifliye daha bulaflt›rma potansiyeline sahip.
Rusya’n›n baz› bölgelerindeki verem vakalar›n›n 
% 10’dan fazlas›, birden fazla ilaca dirençli. Bu
durumdaki bir hastan›n tedavisi, ilaca duyarl› bakteriyle
enfekte olanlar›nkinden 100 kat daha pahal› olabiliyor.

40 milyon - 60 milyon
kifli HIV virüsüyle enfekte olmufl durumda. Çal›flmalar, ilaç
tedavisinin büyük ölçüde mümkün oldu¤u Kuzey Amerika
ve Avrupa’da, hastalar›n % 10-20 kadar›n›n en az bir vi-
rüs-karfl›t› ilaca direnç gelifltirmifl oldu¤unu gösteriyor.

7 milyon dolar
New York’ta methicillin’e dirençli S. aureus
enfeksiyonuna yakalanm›fl 3000 kadar 
hastan›n tedavi gideri.

5 milyar dolar
Dirençli hastal›k etkenlerinin tedavisi için
y›ll›k toplam harcama.

Hastanede yakalan›lan staphylococcus
aureus enfeksiyonlar›ndan, oldukça
güçlü bir antibiyotik olan methicillin’e
direnç gösterenlerinin yüzdesi:

2001’den bu yana okul, hapishane
ve askeri e¤itim tesislerinde de
meticillin’e dirençli S. aureus kökenli
hastal›klar ortaya ç›km›fl bulunuyor.

%67%2

1974 2002

1 milyon
kifli her y›l s›tmadan ölüyor.
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d›kça, insanla temas eden hastal›kl›
kufl say›s›n›n artaca¤›, bunun da hasta-
l›¤›n insandan insana bulaflmay› ola-
nakl› k›lacak mutasyon riskini yüksel-
tece¤inden korkuluyor. 

Baz› geliflmekte olan ülkelerde kâr
amac› gütmeyen kurulufllar, belirli en-
feksiyon hastal›klar›n› hedef alarak,
bunlara yönelik yeni ve iyilefltirilmifl afl›
ya da antibiyotiklerin, yan›s›ra hastal›-
¤›n yay›l›m›n› önleme yöntemlerinin
gelifltirilmesinde çeflitli vak›f ve grup-
larla iflbirli¤i yapmaktalar. Küçük de ol-
sa birtak›m yeni projeler kapsam›nday-
sa ilaç direnciyle savafl›mda tümüyle
yeni yaklafl›mlar deneniyor. Çinli bir
araflt›rmac›n›n umudu, hastal›k yap›c›
organizmalar›n (verem ya da B tipi sa-
r›l›¤a yol açanlar› gibi) ba¤›ml› oldu¤u,
ama insanlar için olmazsa olmaz dene-
meyecek insan hücresi k›s›mlar›n› he-
def alan bir ilaç tasarlamak. Hedef, has-
tan›n vücudunu, etken organizma için
tümüyle yaflanmaz k›lmak. Bir baflka
proje kapsam›ndaysa, ba¤›fl›kl›k siste-
mini genel olarak güçlendirici ve her-
hangi bir enfeksiyona karfl› duyarl›l›¤›
azalt›c› ilaçlar›n gelifltirilmesine yo¤un-
lafl›lm›fl durumda.

Ancak tüm bu çabalara karfl›n, ilaca
dirençli mikroplara karfl› savafl›mdaki
k›sa dönemli çözüm, öyle görünüyor ki
yine ilaçlar olacak. Kanser tedavisinde
kullan›lan yöntemlerden olan kemote-
rapide, kanser hücrelerinin direncini
k›rmak için nas›l belirli ilaç bileflimle-
rinden yararlan›l›yorsa, belirli hastal›k
yap›c›lara karfl› uygulanacak tedaviler
de yine baz› ilaçlar› birlikte kullanmay›
gerektiriyor. Hedef, mikroplar› yaflam
döngülerinin belirli evrelerinde ‘vura-
rak’, bir ilaca karfl› savunma gelifltirip
direnç kazanmalar›na mümkün oldu-
¤unca f›rsat b›rakmamak. Genellikle
varolan eski antibiyotiklere belli belir-
siz kimyasal de¤ifliklikler uygulama yo-
lunu seçen ilaç firmalar›n›nsa, yeni an-
tibiyotik üretiminde çok h›zl› ve etkili
olduklar› söylenemez.

Ancak, HIV virüsündeki ilaç diren-
ciyle mücadele süreci, baz› aç›lardan
umut ›fl›¤› yakm›fl durumda. Yeni gelifl-
tirilen Fuzeon adl› ilaç, HIV’in hücre
zar›na ba¤land›¤› bölgeyi hedef alarak,
virüsün hücre içine giriflini engelleyebi-
liyor. Sorun, günde iki enjeksiyonla
al›nmas› gereklili¤i. A¤›zdan al›nmak
üzere yeni gelifltirilmekte olan PA-457

adl› ilaçsa virüsün hücre içindeki ol-
gunlaflma sürecine öyle bir darbe vuru-
yor ki, virüs hücreyi enfekte edemez
duruma geliyor.

S›tmaya gelince... Etken parazit ne-
redeyse bütün tedavilere direnç kazan-
m›fl durumda. Etkili bir bitki kökenli
ilac›n (artemisinin) varl›¤› sözkonusuy-
sa da bu, yoksul kesimin kullanamaya-
ca¤› kadar pahal› bir ilaç. Hindistan ve
Tayland’daki biliminsanlar›, ilac›n daha
ucuz ve üretimi de daha kolay bir ya-
pay versiyonu üzerinde çal›flmaktalar.
Ancak, artemisinin’in baflka ilaçlarla
birlikte kullan›m› konusundaki iyimser-
lik, s›tma etkeni parazitin, ilaca direnç
gelifltirmek için belki de tek bir mutas-
yonluk ifli kald›¤›n›n belirlenmesiyle bi-
raz gölgelenmifl durumda.

Enfeksiyonla savafl›n tarihi çok çok
eski olsa da, silahlanma yar›fl›, özellikle
son birkaç ony›ld›r gözle görülür bi-
çimde artt›. Harvard Halk Sa¤l›¤› Oku-
lu’nun dekan› Barry Bloom, durumu
flöyle özetliyor: “Bütün yapmaya çal›flt›-
¤›m›z, asl›nda bir ad›m önde gitmek.”

Duncan, D.E. “Infectious Diseases” Discover, Ekim 2005, sayfa 46-47

Ç e v i r i :  Z e y n e p  T o z a r

33Kas›m 2005 B‹L‹M veTEKN‹K

bilimin uçlar›nda

Barry Bloom, Harvard Halk Sa¤l›¤› Oku-
lu’nun dekan›

BBuuggüünnlleerrddee  kkaarrflfl››kkaarrflfl››yyaa  bbuulluunndduu¤¤uummuuzz  eenn
bbüüyyüükk  eennffeekkssiiyyoonn  hhaassttaall››¤¤››  tteehhddiiddii  nneeddiirr??

BB:: Büyük bir kufl gribi salg›n›. ‹flin korkutu-
cu yan›, kufl gribine karfl› herhangi bir ba¤›fl›k-
l›¤›m›z yok. Her y›l farkl› grip salg›nlar› ortaya
ç›k›yor; ama bunlar bir flekilde ba¤›fl›kl›k kazan-
d›¤›m›z virüsler. 1918 y›l›nda ortaya ç›kan gri-
bin dünyada 20-40 milyon insan›n ölümüyle so-
nuçlanmas›n›n nedeni, o grip türünün etkenine
karfl› ba¤›fl›kl›¤›m›z›n olmay›fl›yd›. 

NNaass››ll  HHaazz››rrll››kkll››  OOllaabbiilliirriizz??
BB::  Virüsü; yani virüsün insanlarda etkili ola-

bilecek tipini tan›m›yoruz; çünkü korktu¤umuz
henüz bafl›m›za gelmedi. Bu nedenle haz›rl›kl›
olmak çok zor. Virüsün yaln›zca kufllarda hasta-
l›k yapan tipine aflinay›z. Elimizde baz› genetik
dizilim bilgileri var; bunlar›n ›fl›¤›nda da kufl vi-
rüslerine karfl› afl›lar yap›yoruz. Henüz ortaya
bile ç›kmam›fl bir virüs için gelifltirilecek bir afl›-
ya milyonlar harcaman›n sonuçlar›n› siz düflü-
nün.

AAssyyaa’’ddaa  çç››kkmmaa  oollaass››ll››¤¤››  oollaann  bbiirr  vviirrüüssüü  zzaapp--
tteettmmee  oollaannaa¤¤››mm››zz  vvaarr  mm››??  

BB:: ‹flin sinir bozucu yan› da bu: Böyle birfley
gerçekleflse bile nas›l haberimiz olacak? Bölge-
deki hastal›k kontrol merkezleri az buz de¤il.
Hem Dünya Sa¤l›k Örgütü’nün, hem de hükü-
metlerin yürüttü¤ü baz› programlar da var; ama
ciddi boyutlu bir salg›na h›zla karfl›l›k vermeye

haz›rl›kl› olmak aç›s›ndan, bilgileri biraraya top-
layacak bir merci yok.

KKuuflfl  ggrriibbiinniinn  hheerrhhaannggii  bbiirr  tteeddaavviissii  vvaarr  mm››??
BB::  Tamiflu ad›ndaki bir ilaç, virüsü yavaflla-

tabiliyor, ama hastal›¤› önleyemiyor. Büyük bir
salg›n olursa bu ilaca ihtiyac›m›z olacak, ama flu
anda patentli durumda; üstelik de pahal›. ‹lac›n
flu anda ABD’deki stoku, nüfusun dörtte birine
yetecek durumda. Ama daha fazlas›na ihtiyac›-
m›z var. Asya’daysa bu ilaç yok.

VViirrüüss  eennffeekkssiiyyoonnllaarr››  ssöözzkkoonnuussuu  oolldduu¤¤uunnddaa,,
tteekknnoolloojjiinniinn  dduurruummuu  nneeddiirr??

B: Virüsler için fazla ilac›m›z yok. Virüslerin
çarklar›, hücreninkilerle birlikte döndü¤ü için
hücrenin normal ifllevlerine müdahale etmeyen
bir ilaç bulmak zor. Bunun için daha kapsaml›
araflt›rmalara ihtiyaç var. Bakterilerle bafletmek
bu anlamda daha kolay.

‹‹llaaccaa  ddiirreennçç,,  nnee  ööllççüüddee  bbüüyyüükk  bbiirr  ssoorruunn??
B: Bu, kendini yeni yeni göstermeye baflla-

yan, korkutucu ve çok büyük bir sorun. Eski-
den, bir afl› ya da ilaç elde etti¤imizde, sorunu
da çözmüfl oldu¤umuzu düflünürdük. Ama flimdi
biliyoruz ki, mikroplar mutasyona u¤rayabiliyor.
Bir mikrobun normal tiplerini öldürmek için uy-
gulad›¤›n›z bir yöntem, mutasyona u¤ram›fl olan
tiplerin hayatta kalmas›yla sonuçlan›yor. Etini
yedi¤imiz hayvanlara verdi¤imiz antibiyotikle de
dirence katk›da bulunuyoruz. Hastanelerdeyse
stafilokok enfeksiyonlar› vancomysin adl› antibi-
yoti¤e direnç kazanmaya bafllad›. Penisilin ve

metisiline direnç zaten çoktan var. Vankomisini
de kaybedersek, bafl›m›z dertte demektir.

BBiiyyootteerröörriizzmmii  bbüüyyüükk  bbiirr  tteehhddiitt  oollaarraakk  ggöörrüüyyoorr
mmuussuunnuuzz??

BB::  11 Eylül sald›r›lar› ve izleyen ay mektuplar
arac›l›¤›yla iletilen flarbon olaylar›ndan sonra teh-
ditlerin fark›na daha iyi vard›k. Ulusal Sa¤l›k Ens-
titüleri ve Hastal›k Kontrol Merkezleri, biyoterö-
rizmde kullan›labilecek hastal›k yap›c›lar üzerin-
deki araflt›rmalar› h›zland›rm›fl durumda. Bu ko-
nuda iyimserim. Ama hangi flirket, henüz ‘olma-
yan’ bir hastal›k yap›c› için milyonlarca dolarl›k
yat›r›m yapmak ister? Hükümet ve vak›flar›n sa-
t›n alma garantisi vermeleri, bu duruma bir çö-
züm olabilir.

Düflman Güçlü Görünüyor
.

“Kufl gribine karfl›
ba¤›fl›kl›¤›m›z yok.” 
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