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GEBELİKTE COVID-19

2019’ un sonlarında, Wuhan Çin’de yaşayanlar arasında solunum yolu en-
feksiyonu yayılmaya başladı ve kısa bir süre sonra yeni SARS-CoV-2 adı veri-
len etken klinik hastalık COVİD-19 olarak adlandırıldı. Bu makale sonrasında 
(Temmuz 2020 sonu), dünyanın neredeyse her ülkesinde ve bölgesinde 17.8 
milyondan fazla insanı etkiledi ve 685 binden fazla ölüme neden oldu. İlk epi-
demiyolojik raporlarda , 65 yaşın üzerindekilerin, astım , kronik akciğer has-
talıkları, diyabet, morbid obezite, önemli kardiyovasküler hastalık ve immün 
yetmezliklilerin risk altında olduğunu bildirildi 1. Son çalışmalar göre hamileliği 
COVİD-19 için bir risk faktörü olarak dahil edildi 2. Gebelik immün ve dolaşım 
sistemlerde fizyolojik değişiklikler nedeniyle, kadınları viral solunum yolu en-
feksiyonuna yatkın hale getiren ve hem anne hem de yenidoğan üzerine olum-
suz ciddi sonuçlara neden olabilen bir süreçtir 3.

COVID-19 gebelerde klasik triadı olan ateş, kuru öksürük, kas ağrısı yanında 
yorgunluk ve boğaz ağrısı kliniği ile görülebilir. Laboratuvar bulgusu spesifik de-
ğildir; lökosit sayısı artmış yada azalmış olabilir, lenfosit sayısı azalma yönünde 
etkilenir, trombositopeni görülebilir karaciğer fonksiyon testleri etkilenmiş olabi-
lir 4. Gebelerde tükürük, nazofaringeal ve orofaringeal sürüntü SARSCoV- 2’nin 
real-time polimeraz zincir reaksiyonu (RT-PCR) ile değerlendirilmelidir. Klinik 
şüphe barındıran hastalarda laboratuar bulgusu spesifik olmadığından tanıda 
Bilgisayarlı tomografi (BT) duyarlılığının oldukça yüksektir, bundan dolayı re-
al-time polimeraz zincir reaksiyonu (RT-PCR) şüpheli vakalarda toraks BT (ge-
benin rahimini örtecek şekilde radyasyon kalkanı uygulanarak) önerilmektedir.

İlk trimesterda COVID-19’un etkisi hakkında kapsalı veriler bulunmamak-
tadır. Yeni çalışmalarda fetüsün etkilenip etkilenmediğinin kanıtlanmadığı 
pek çok sonuçlar bildirilmesine rağmen hemen hepsinde ortak görüş normal 
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Eksternasyon Kriterleri
Şüpheli tanıya sahip annenin ve yenidoğan PCR testi negatif olduğunda ve 

yenidoğan asemptomatik olduğunda anne yanına verilebilir. Asemptomatik En-
feksiyon olan yenidoğan bebekler yada ağır yada hafifi enfeksiyon geçirmiş olan 
bebekler tedavi sonrasında 24 saat ara ile 2 kez alınan solunum yolu numuneleri 
(nazofaringeal ve faringeal sürüntüler) ve dışkı ardışık 2 sonuç negatif görülene 
kadar test edilmelidir. Ciddi enfeksiyon sonrası 2 ayrı SARS-CoV-2 PCR testi 
negatif olan bebek evde en az 14gün izolasyon karantinası uygulanacak şekilde 
taburcu edilebilir. Bebeğin taburculuğu başka nedenlerle uzayacak olursa anne; 
hastalık belirtileri gerilemesi ve 24 saat arayla alınmış en az iki PCR testi sonucu 
negatifleştiğinde yenidoğan bebeği ziyaret edebilir 10.
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