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Giriş

Çin’de 2019’un Aralık ayında yeni bir koronavirüs 
(SARS-CoV-2) tespit edildi. Dünyaya yaygın bir 
şekilde hızlıca yayıldı. Koronavirüs hastalığı 2019 
(COVID-19) yeni bir solunum yolu hastalığıdır ve 
pandemi tüm dünyada çok sayıda insanı etkilemiş-
tir (1-3). COVID-19; bulaştırıcılığı, yayılma hızı 
ve mortalitesi göz önüne alındığında en fazla yaşlı 
nüfus etkilenmekle birlikte yenidoğan ve çocuklar 
da dâhil her yaştaki bireyi enfekte etmektedir. (4). 
Uluslararası epidemiyolojik çalışmalar, COVID-
19’un; semptom vermeyen viral hastalıktan hafif 
seyreden soğuk algınlığına, ağır gribal enfeksiyo-
na ve ölümle sonuçlanan viral pnömoniye neden 
olabilir (4). COVID-19’un kuluçka süresi ortala-
ma 5-6 gün (2-14 gün) olup, bir hastanın ortalama 
2,6 kişiyi enfekte edebileceği bildirilmiştir (5). 13 
Haziran 2020 itibariyle COVID 19’un 215 ülkeye 
yayıldığı, yaklaşık 7,8 milyon kişiyi enfekte ettiği 
ve 430 000 ölüme neden olduğu bilinmektedir (6). 
Yenidoğanlar bağışıklık sisteminin immatüritesi 
ve anneden fetüse vetikal geçiş ve aerosol yolla bu-
laş olasılığından, SARS-CoV-2›ye duyarlıdır. (2,3)

Gebelikte COVID-19 Enfeksiyonu

Gebelikte; bağışıklık ve kardiyopulmoner sistem-
lerde oluşan fizyolojik değişikliklerden dolayı ge-
beler gerek viral solunum yolu enfeksiyonlarına 

yatkın hale gelirken gerekse gebelerin bu enfeksi-
yonlardan ciddi etkilenme olasılığı daha yüksek-
tir. Viral enfeksiyonlar, gebelikte anne ve yenido-
ğan üzerinde olumsuz etkiler oluşturabilmektedir 
(7-9).

Dünya Sağlık Örgütü uzmanları, Şubat 2020 
‘de Çin’in farklı bölgelerinde 147 gebe kadının 
%8’inin hastalığı ağır, %1’inin ise hastalığı kritik 
geçirdiğini tespit ettiler. Yapılan araştırmada gebe-
lerin ağır hastalık açısından yüksek risk taşımadı-
ğını belirttiler (10).

Mevcut verilerde, gebelerin COVID-19 enfek-
siyonuna daha duyarlı olduğuna veya COVID-19 
enfeksiyonu geçirenlerin pnömoniyi daha şiddet-
li geçirdiğine dair yeterli bilgi bulunmamaktadır 
(11).

Hamile kadınlarda son trimesterde COVID-
19’un bulguları arasında; ateş, yorgunluk, kuru 
öksürük, boğaz ağrısı ve kas ağrısı bulunmaktadır. 
Laboratuvarda; lökosit sayısı normal olabileceği 
gibi lökopeni, lenfopeni, trombositopeni, karaci-
ğer enzimlerinde, kreatin fosfokinaz ve C-reaktif 
proteinde artış görülen bulgular arasındadır (9).

Hamilelerde SARSCoV-2’nin real-time poli-
meraz zincir reaksiyonu (RT-PCR) ile viral nük-
leik asit tespiti önerilen standart tanı aracı olarak 
bildirilmiştir. Tanıda bilgisayarlı tomografinin 
(BT) duyarlılığı RT-PCR kadar yüksek olduğun-
dan, şüpheli vakalarda toraks BT hastanın onamı 
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Tanısı kesin/şüpheli olan anneler bebeklerinden 
ayrı kaldıklarından depresyon, stres ve kaygı yaşa-
yabilirler. Bu nedenle psikologlardan, destekleyici 
danışmanlardan veya sosyal hizmet uzmanların-
dan yardım alınması gerekebilir. (22).

Sonuç

COVID-19 pandemisi, yenidoğanlar dâhil tüm bi-
reyler için tehlike oluşturmaya devam etmektedir. 
Bu salgında hastalıkla ilgili klinik, tanı, laboratuar 
ve tedavi ile ilgili bilgiler sürekli güncellenmekte-
dir. Mevcut verilerle kesin tanı yöntemi RT-PCR 
olarak görülmektedir. Salgında sağlık çalışanla-
rının daha fazla olmak üzere tüm toplumun ko-
runma yöntemlerine dikkat etmesi gerekmektedir. 
Sağlık çalışanlarının güncel bilgileri sürekli ola-
rak takip etmeleri ve kendilerini güncellemeleri 
gerekir.
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