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ÖZET 

Amaç: Bu derleme SARS-CoV-2’nin neden olduğu COVID-19 enfeksiyonunun neonatal ve 
maternal etkileri ile ilgili son verileri derlemeyi amaçlamaktadır. 

Yöntem: Sistematik derleme şeklinde yapılan çalışma 18 Mart 2021-18 Nisan 2021 tarihleri 
arasında Türkçe ve İngilizce veri tabanları taranarak yapılmıştır. Pubmed, Web of Science, 
Science Direct, Cochrane, Türk Medline veri tabanları ‘Sars-Cov-2, Covid-19, Newborn, 
Newborn Care’ anahtar kelimeleri ile taranmıştır. Çalışmanın yürütülmesi aşamasında 
PRISMA protokolü takip edilmiştir. 

Bulgular: Derlemede toplam 1419 kayda ulaşılmış ve araştırma kriterlerine uyan 6 makale 
çalışmaya alınmıştır. İncelenen çalışmalar; doğum şekli, doğum zamanı, doğum sonrası apgar 
skoru, cinsiyet, doğum ağırlığı, yoğun bakım takip ihtiyacı, emzirme durumu, formül mama ile 
besleme, ten tene temas, enfeksiyon bulaş yolu, gebeliğin takipli olması, anneden ayrılma 
durumu, kordon klempleme zamanı, neonatal ve maternal semptomlar ile ilgili bilgileri 
içermektedir. 

Sonuç: Bu sistematik derlemede Covid-19 enfeksiyonunun yenidoğanlarda dikey bulaşın 
olmadığını, vajinal doğum yapanlarda sezaryen doğumlara oranla daha az bulaş riskinin olduğu, 
term ve preterm grup arasında bulaş açısından anlamlı farkın olmadığı, maternal ve neonatal 
özelliklerin tüm çalışmalarda benzer olduğu görülmüştür.   

Anahtar Kelimeler: SARS-CoV-2, Covid-19, Newborn, Newborn care. 
 

ABSTRACT 

Backgorund: This review aims to compile the latest data on the neonatal and maternal effects 
of COVID-19 infection caused by SARS-CoV-2. 

Method: The study, which was conducted as a systematic review, was carried out between 18 
March 2021 and 18 April 2021 by scanning Turkish and English databases. Pubmed, Web of 
Science, Science Direct, Cochrane, Turkish Medline databases were scanned with the keywords 
'Sars-Cov-2, Covid-19, Newborn, Newborn Care'. During the execution of the study, the 
PRISMA protocol was followed. 
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Results: A total of 1419 records were reached in the review and 6 articles that met the criteria 
were included in the study. Examined studies; mode of delivery, time of delivery, postpartum 
Apgar score, gender, birth weight, need for intensive care follow-up, breastfeeding status, 
formula feeding, skin-to-skin contact, infection transmission route, pregnancy follow-up, 
separation from mother, cord clamping time, neonatal and information on maternal symptoms. 

Conclusion: In this systematic review, it was seen that there is no vertical transmission of 
Covid-19 infection in newborns, there is a lower risk of transmission in vaginal deliveries 
compared to cesarean sections, there is no significant difference in terms of transmission 
between the term and preterm groups, and maternal and neonatal characteristics are similar in 
all studies. 

Keywords: SARS-CoV-2, Covid-19, Newborn, Newborn care. 
 
Giriş  

Mart 2020’de Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) tarafından pandemi ilan edilen SARS-CoV-2’nin 
neden olduğu COVID-19 salgını milyonlarca kişide mortalite ve morbidite artışına neden 
olmuştur (WHO, 2020). SARS-CoV-2 başta akciğer olmak üzere karaciğer, böbrek, beyin gibi 
birçok organı etkilemekte ve çoklu organ yetmezliklerine neden olabilmektedir (WHO, 2020). 
COVID-19, daha çok yaşlı ve erişkin yaş grubunda görülmekle birlikte giderek artan oranlarda 
çocukluk yaş grubunda ve yenidoğan döneminde de etkisini göstermektedir. Yenidoğanlar ve 
gebeler bu enfeksiyonun yönetim ve etkisi konusunda sınırlı sayıda bilgiye sahip olduğumuz 
gruplardır (Nanavati et al., 2021).  

Yenidoğan gelişimi için uyaranlar çok önemlidir. Yenidoğanlar doğumdan itibaren annenin 
sesi ve kokusunun yanında dokunsal uyarıya da ihtiyaç duyarlar. Fakat COVİD-19 
pandemisinin getirdiği bulaş riski, sosyal izolasyon önlemlerinin alınması, enfekte kişi ile temas 
ya da merkeze uzak yaşam, ulaşım güçlüğü gibi nedenlerle yenidoğan bebeklerin gelişimlerini 
olumsuz yönde etkilemekte ve bakım süreçlerine farklı şekillerde yön verilmektedir (Morsch et 
al., 2020). Covid pandemisi sürecinde yenidoğan bakımında amaç bebeği, anneyi ve sağlık 
personelini korumaktır (Morsch et al., 2020). Bebeği, anneyi ve sağlık personelini korumak için 
yenidoğanda bulaş konusu sağlık çalışanlarının önceliklerinden olmuştur. Covid-19 salgınında 
yenidoğana bulaş ile ilgili yeterli veri bulunmamakla birlikte yapılan son çalışmalar gebeden 
fetüse vertikal geçişin olmadığı yönündedir (Dumitriu et al., 2021; Salvatore et al., 2020). 
Ancak yenidoğanlarda immün sistemin immatür olması ve prematürelik, postpartum dönemde 
bebeğin solunum yolu ile bulaşan enfeksiyonlara açık hale gelmesine neden olduğundan 
yenidoğanlar yüksek risk altındadır. Yenidoğan SARS-CoV-2 enfeksiyonları ile ilgili yapılan 
yeni bir meta-analizin sonuçlarına göre, enfeksiyonların % 70’ini çevresel, % 30'unu dikey 
bulaş ile  ilişkilendirmiştir (Nanavati et al., 2021). Bulaş sonucunda yenidoğanlarda farklı 
sonuçlar görülmektedir. Yenidoğanların %55’inde bildirilen semptomlar; ateş (%44), solunum 
problemi (%52), gastrointestinal sistem (%36) ve nörolojik sistem ile ilgili belirtileri (%18) 
içermektedir. Yenidoğanlarda görülen semptomlar yetişkinler ile benzer olsa da sonuçlarının 
yetişkinlerden daha olumlu olduğu bildirilmiştir(Wang et al., 2020).  

Bu sistematik derleme, SARS-CoV-2’nin neden olduğu COVİD-19 enfeksiyonunun 
neonatal ve maternal sonuçlarına yönelik son verileri derlemek amacıyla yapılmıştır. Bu amaç 
doğrultusunda şu sorulara yanıt aranmıştır: 

 Covid 19 enfeksiyonunda yenidoğanlar nasıl etkilenmektedir? 
 Yenidoğanlara ait hangi özellikler Covid 19 enfeksiyon sürecini etkilemektedir? 
 Covid 19 enfeksiyonunda gebeler nasıl etkilenmektedir? 
 Prenatal hangi özellikler Covid 19 enfeksiyon sürecini etkilemektedir? 
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Bu derlemeden elde edilen sonuçların Covid 19 pandemisinin neonatal ve maternal sonuçları 
ve yönetimi konusunda sağlık çalışanlarına, sağlık yöneticilerine ve sağlık öğrencilerine yol 
gösterici olacağı düşünülmüştür.  
 
Gereç ve Yöntemler  

Araştırmanın tipi  

Bu çalışma sistematik derleme niteliğindedir. Çalışma aşamasında ve raporun yazımında 
Sistematik Derleme ya da Meta Analiz Araştırma Raporunun Yazımında Bulunması Gereken 
Maddelerle İlgili Kontrol Listesi (PRISMA) protokolü takip edilmiştir (Karaçam, 2013; Moher 
et al., 2021). Çalışma sırasında oluşabilecek bias riskini minimumda tutmak için çalışmanın 
literatür tarama, makale, seçimi, veri çekme, makale kalitesinin değerlendirilmesi aşamaları 
birinci ve ikinci araştırmacı tarafından bağımsız olarak yapılmıştır. Herhangi bir anlaşmazlık 
olduğu durumda üçüncü bir kişinin fikrine başvurularak farklılıklar tartışma yoluyla çözüme 
kavuşturulmuştur.  
 
Tarama Stratejisi 

Bu sistematik derleme için literatür taraması 18.03.2021-18.04.2021 tarihleri arasında 
gerçekleştirilmiştir. Ulusal yayınlar ‘sars-cov-2, covıd-19, yenidoğan, yenidoğan bakımı’ 
anahtar kelimeleri ile Türk Medline arama motorunda taranmıştır. Uluslararası yayınlar ise 
‘sars-cov-2, covıd-19, newborn, newborn care, sars-cov-2 or newborn, sars-cov-2 or newborn 
care, covid-19 or newborn, covid-19 or newborn care’ anahtar kelimeleri ile Pubmed, Web of 
Science, Science Direct, Cochrane veri tabanlarında taranmıştır. Tarama sonucunda toplam 
1419 çalışmaya ulaşılmıştır. Dahil edilen çalışmaların referans listeleri incelenmemiştir. 
Duplikasyonlar (tekrarlanan çalışmalar) için EndNote X9 programı kullanılmıştır. Başlık, özet 
ve tam metne göre yapılan inceleme ile 6 çalışma sistematik derlemeye dahil edilmiştir.  
 
Dahil Edilme Kriterleri  

Sistematik derlemede dahil edilme kriterleri PICOS’a (P: Population-katılımcılar, I: 
Interventions müdahaleler, C: Comparisons- karşılaştırma grupları, O: Outcomes-sonuçlar, S: 
Study designs-çalışma desenleri) göre tanımlanmıştır(Institute, 2014).   
P: Covid-19 pandemisinde doğum yapan gebeler ve bebekleri 
I: Covid-19 enfeksiyon süreci 
C: Covid enfeksiyonu geçirmeyen gebeler ve bebekleri 
O: Covid enfeksiyonun anneler ve bebekleri üzerindeki etkileri 
S: Gözlemsel çalışmalar 
Taramanın yapıldığı tarihlerde yayınlanmış tam metnine ulaşılabilen İngilizce çalışmalar 
araştırmaya dahil edilmiştir. Türkçe çalışmaya ulaşılamadığı için dahil edilememiştir.  
 
Dahil Edilmeme Kriterleri 

Literatür taramasında tam metnine ulaşılamayan ve tam metninde konu ile alakalı 
bulunmayan çalışmalar dahil edilmemiştir. Kalite değerlendirmesi düşük çıkan çalışmalar ve 
Türkçe / İngilizce hariç dillerde yapılan çalışmalar araştırmaya dahil edilmemiştir.  
 
Çalışmaların seçimi  

Veri tabanlarından veri çekme ve EndNote X9 programı ile tekrar eden çalışmaların 
ayrılması sonrası her iki araştırmacı tarafından bağımsız olarak çalışmaların başlık ve özetleri 
incelenmiştir. Makalelerin tam metni incelendikten sonra dahil edilme kriterlerine uyan 
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çalışmalar gözden geçirilmiş ve fikir birliğine varılmıştır. Çalışma süreci PRISMA akış şeması 
doğrultusunda Şekil 1’de verilmiştir.  
 
Metodolojik Kalitenin Değerlendirilmesi  

Bu sistematik derlemeye dahil edilen araştırmaların metodolojik kalitesi Joanna Briggs 
Instute tarafından yayınlanan kontrol listeleri ile değerlendirilmiştir(Institute, 2014). Buna göre 
kohort çalışmalar için 11 maddeli kontrol listeleri yapılmıştır. Listede yer alan maddeler ‘evet, 
hayır, belirsiz, uygulanmaz’ olarak değerlendirilmektedir. Her bir araştırma için saptama 
durumu tablo 1‘de verilmiştir. Kontrol listelerindeki her evet için 1 puan, hayır, belirsiz, 
uygulanmaz cevapları için 0 puan verilerek değerlendirilmiştir. Toplam puan yüksekliği 
araştırmanın metodolojik kalitesinin yüksekliğini göstermektedir (Nahcivan & Seçginli, 2017). 
Bu sistematik derlemede kalite değerlendirmesi sonucunda en düşük ve en yüksek puanın 8 
olduğu belirlenmiştir (Tablo 1).  
 
Verilerin Değerlendirilmesi 

Araştırmada verilerin elde edilmesi için araştırmacılar tarafından oluşturulan bir veri çekme 
tablosu oluşturulmuştur. Bu tabloda yazar ve yayın yılı, çalışma deseni, veri kaynağı ve yılı, 
yapıldığı ülke, örneklem hacmi, vaka grubunun özellikleri, kontrol grubunun özellikleri ve 
kalite değerlendirme puanı gösterilmiştir (Tablo 1). Verilerin analizinde anlatı sentezi (narrative 
synthesis) yöntemi kullanılmıştır. Anlatı sentezi nicel ve nitel çalışmaları sentezlemek için 
kullanılan bir yöntemdir. Sistematik derlemeye alınan çalışmaların bulguları meta analiz 
yapmak için yeterli benzerlikte olmadığında kullanılır (Ryan, 2013; Snilstveit et al., 2012). Bu 
sistematik derlemede incelenen çalışmaların deseni gözlemsel türde çalışmaları içermektedir. 
Bulguları öyküsel anlatım yöntemi ile sunulmuştur.  
 
Araştırmanın Etiği 

Derlemede literatür tarama modelinin kullanılması ve insan veya hayvan üzerinde bir etki 
içermemesi nedeniyle etik kurul onayı alınmasına gereksinim duyulmamıştır. Derleme 
düzenlenirken araştırma yayın etiğine uyulmuştur.  
 
Bulgular  

Covid-19 pandemisinin maternal ve neonatal etkilerinin belirlenmesi amacıyla yapılan 
sistematik derleme toplam 1419 kayda ulaşılmıştır. Planlanan tarama stratejisi ile veri çekme 
ve tekrarlar çıkarıldıktan sonra uygun özellikte tam metin 6 çalışmaya ulaşılmıştır. Gözlemsel 
nitelikte elde edilen çalışmalar 2020 yılında, Türkiye, ABD, İspanya ve Hindistan’da 
yapılmıştır. Bu derlemenin örneklem sayısı 805 yenidoğan ve 726 anne olarak bulunmuştur 
(Tablo 1). 
 
Covid 19 Pandemisinin Neonatal ve Maternal Etkileri 

Yenidoğan etkilenimi ile ilgili daha çok bilgiye sahip olabilmek için gebelik sürecinden 
itibaren bireyler ele alınıp doğum sırası ve sonrası detaylıca takip edilmiştir. Bu anlamda 
yapılan çalışmalar daha çok doğum şekli (Ajith et al., 2021; Dumitriu et al., 2021; Oncel et al., 
2021; Salvatore et al., 2020), doğum zamanı ve preterm eylem (Ajith et al., 2021; Dumitriu et 
al., 2021; Fernández Colomer et al., 2020; Nanavati et al., 2021; Oncel et al., 2021; Salvatore 
et al., 2020), bulaş yolu (Fernández Colomer et al., 2020; Nanavati et al., 2021), doğum sonrası 
apgar skoru (Dumitriu et al., 2021; Fernández Colomer et al., 2020; Oncel et al., 2021), cinsiyet 
(Dumitriu et al., 2021; Fernández Colomer et al., 2020; Nanavati et al., 2021; Oncel et al., 
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2021), doğum ağırlığı (Dumitriu et al., 2021; Fernández Colomer et al., 2020; Nanavati et al., 
2021; Oncel et al., 2021; Salvatore et al., 2020), yoğun bakım takip ihtiyacı (Salvatore et al., 
2020), emzirme durumu (Ajith et al., 2021; Dumitriu et al., 2021; Fernández Colomer et al., 
2020; Salvatore et al., 2020), formül mama ile besleme (Oncel et al., 2021; Salvatore et al., 
2020), ten tene temas (Fernández Colomer et al., 2020), gebeliğin takipli olması (Salvatore et 
al., 2020), anneden ayrılma durumu (Oncel et al., 2021), kordon klempleme zamanı (Fernández 
Colomer et al., 2020) bilgilerini içermektedir. Çalışmaların tüm tanımlayıcı verileri tabloda 
sunulmuştur (Tablo 1). 

Colomer et al. Covid-19 pozitif vakaları toplum kaynaklı ve hastane kaynaklı pozitif vakalar 
olarak ele almıştır. Çalışmada 26 toplum kökenli, 14’ü nazokomiyal toplam 40 vaka tespit 
edilmiştir.  Her iki grupta da anneler ve ayrıca nazokomiyal bulaş grubunda sağlık çalışanları 
enfeksiyonun ana kaynağı olarak belirtilmiştir. Toplum kaynaklı vakalardan 22 tanesi, 
nazokomiyal bulaş grubunun 14 tanesi daha önce başka nedenlerle hastaneye yatırılmıştır. Her 
grupta 5’er olmak üzere 10 asemptomatik hasta kaydedilmiştir. Nazokomiyal grupta ortanca 
tanı zamanındaki yaş 17 (11.5-26.5) gün olarak belirtilmiştir. Tüm tanılar nazofaringeal 
eksüdadan polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) ile teşhis edilmiştir. İki grupta da beşer olmak 
üzere 10 bebeğin asemptomatik olduğu belirtilmiştir. Semptom gösterenlerde ise çoğunlukla 
ateş (% 50) olmak üzere öksürük (23.1 %), balgam (% 19.2), hipoksemi (% 19.2), takipne (% 
15.4) ve diğer semptomlar (ilgisizlik, kusma, apne, ishal, ekzantem) bildirilmiştir. Her iki grup 
karşılaştırıldığında, nazokomiyal kaynaklı Covid-19 grubundaki annelerin gebelik haftalarının 
daha düşük olduğu bildirilmiştir. Anne laktasyon oranlarının benzer olmasına rağmen emzirme 
oranlarının daha düşük olduğu da belirtilmiştir. Toplum kaynaklı vakalar enfeksiyonun kaynağı 
açısından incelendiğinde; diğer enfeksiyon kaynaklarının %61.5'inin anneden kaynaklandığı, 
bakıma katılan diğer aile üyeleri olduğu gözlenmiştir. Nazokomiyal vakaların %42.9'unda 
enfeksiyon kaynağının sağlık çalışanları olduğu bildirilmiştir5.   

Ajith et el. yaptığı tek merkezli gözlemsel çalışmada covid pozitif annelerden doğan 
yenidoğanlarda Covid-19 enfeksiyonu prevelansı ve risk faktörleri incelenmiştir. Çalışma 
grubunu Covid pozitif olan yenidoğan ve olmayan yenidoğan olarak ayırmıştır. Çalışmada ele 
alınan gebelere standart olarak hızlı antijen testi ya da nazofaringeal sürüntü PCR testi 
yapılmıştır. Pozitif sonuç alan yenidoğanlar ateş, gastrointestinal semptomlar, hipoksi ve 
öksürük gibi semptomlar açısından değerlendirilmiştir. Çalışmada 221 bebekten 32'sinin pozitif 
olduğu (%14,47) belirtilmiştir. Toplam 152 sezaryen doğumdan 20'si pozitif, 69 vajinal 
doğumdan 12'si pozitif olarak tespit edilmiştir. Vajinal doğum grubunda yenidoğanların Covid-
19 enfeksiyonuna yakalanma riski %17.39 olaak bildirilirken, sezaryen grubunda risk %13.16 
(vajinal doğum olasılık oranı 1.389) olarak bildirilmiştir. Annenin test sonucunun negatife 
dönmesinden sonraki 1 hafta içinde doğan 86 bebekten 14'ünün (%16.28) pozitif olduğu, 
negatif sonucun ardından 7 ile 14 gün arasında dünyaya gelen 23 bebekten sadece ikisinin 
(%8.7) pozitif olduğu (Odds oranı 2.04), bunun yanında negatif sonuçtan 14 gün sonra doğan 
bebeklerin hiçbirinin pozitif çıkmadığı bildirilmiştir. Çalışmada prematüre bebeklerde 
yenidoğan Covid-19 enfeksiyonuna yakalanma riskinin %14,56, term bebeklerde ise %13,33 
olduğu (Odds oranı 0,9026), farkın anlamlı olmadığı bildirilmiştir. Bu çalışmanın sonuçlarına 
göre neonatal Covid-19 enfeksiyonu nadir görülen bir enfeksiyon değildir ve anne yanında 
kalan bebeklerde risk daha fazladır. Ayrıca PCR testi pozitif olan yenidoğanların 16’sının 
annesinin doğum sırasında testinin pozitif olduğu, 32’sinin annesinin şiddetli olmayan Covid-
19’u olduğu, 2’sinin preterm eylem ile dünyaya geldiği, 31’inin annesi tarafından emzirildiği 
bildirilmiştir1.  

Öncel ve ark. yaptığı çok merkezli gözlemsel çalışmada Covid-19 enfeksiyonu ile enfekte 
gebelerden doğan yenidoğanlar incelenmiştir. Çalışmada pozitif veya temaslı 125 gebeden 
doğan 4 yenidoğan pozitif sonuç almıştır. Takip edilen yenidoğanlar pozitif olmayanlar/pozitif 
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olanlar olarak incelendiğinde; ek oksijen süresi 24 saat/69 saat, nazal CPAP süresi 24 h/ 58 h, 
mekanik ventilasyon süresi 48 h / 252 h, NICU kalış süresi 7 gün/ 26 gün ve yenidoğan 
mortalitesi yalnızca covid pozitif olmayan grupta 1 (%0,8) olarak belirtilmiştir. Pozitif sonuç 
alan yenidoğanların gösterdiği semptomlar takipne, beslenme intoleransı, ateş, öksürük 
şeklinde belirtilmiştir. 2-5. günlerde yapılan nazofarengeal sürüntü sonucu pozitiftir. 
Örneklemin tamamında annelerin %95’inin kentsel, %4.8’inin kırsal alanda yaşadığı 
bildirilmiştir. Ayrıca annelerin %8’inin sağlık çalışanı olduğu bulunmuştur. SARS-CoV-2 olan 
yenidoğanların annelerinin ortalama gebelik haftası 36, SARS-CoV-2 olmayan yenidoğanların 
annelerinin ise 38 olarak bildirilmiştir. SARS-CoV-2 olan yenidoğanların; tamamının 
annesinden ayrıldığı, %75’inin sezaryen doğum ile dünyaya geldiği, formül mama ile 
beslendiği görülmüştür. Çalışmada bir anne ölümü bildirilmiştir2. 

Dumitri çalışmasında, Covid-19 ile enfekte olmuş 100 anneden doğan 101 yenidoğan 
incelenmiştir. Yenidoğanlar bebek kreşinde olan ve yenidoğan yoğun bakım ünitesinde yatanlar 
olarak iki grupta tanımlanmıştır. Covid pozitif annelerden doğan yenidoğanların 19 tanesi 
yenidoğan yoğun bakım ünitesinde (YYBÜ), 82 tanesi tek kişilik hasta odasında (WBN) takip 
edilmiştir. 101 yenidoğanın 2 tanesi için pozitif sonuç alınmıştır. Pozitif sonuç alan 
yenidoğanlar klinik olarak asemptomatiktir. Test için Cobas veya Xpert Xpress testleri 
kullanılmıştır. 76 anne arada 180 cm’den fazla mesafe ve koruyucu önlemleri almak koşulu ile 
bebeği ile aynı odada takip edilmiştir. 14 günlük izolasyon sürecinde pozitif annelerin 
bebeklerini ziyaret etmesine izin verilmemiştir. 55 yenidoğan yenidoğan takip kliniğinde iki 
hafta takip edilmiş ve olumsuz bir durum bildirilmemiştir. Sağlıklı bebek kreşinde kalan 
yenidoğanların gestasyonel yaşı 39,1 iken yenidoğan yoğun bakım ünitesindeki yenidoğanların 
gestasyonel yaşı 37,1 olarak bildirilmiştir. Sağlıklı bebek kreşinde yenidoğanların %43’ünün, 
yenidoğan yoğun bakım ünitesinde yatan yenidoğanların %58'inin sezaryenle dünyaya geldiği 
belirlenmiştir. Her iki gruptaki yenidoğanların %44'ünün anneleri tarafından emzirildiği 
bildirilmiştir. Yenidoğanların anneleri   asemptomatik/hafif hastalık ve ağır/kritik hastalık 
olmak üzere iki grupta tartışılmıştır. Tüm örneklemde annelerin yaş ortalaması 28,5 olarak 
bildirilmiştir. Anne adaylarının 36’sında gebelikte astım, diyabet, kronik 
hipertansiyon/hipertansif bozukluk, 54 annede ise VKİ'nin 30'un üzerinde olduğu saptanmıştır. 
Kritik/kritik hastalığı olan annelerin doğum yaptığı gebelik haftası 34 olarak bildirilmiştir.  
Ayrıca hareketsiz/kritik hastalığı olan annelerin gestasyonel diyabet riskinin yüksek olduğu ve 
bebeklerinin gebelik haftasının daha düşük olduğu bulunmuştur. Çalışmanın sonuçlarına göre  
yenidoğanların çoğunluğunun anne ile aynı odaya alınmasına ve doğrudan emzirilmesine 
rağmen, dikey bulaşmaya dair hiçbir klinik kanıt tanımlanmamıştır (Dumitriu et al., 2021). 

Salvatore et al. çalışmasında, Covid 19 pozitif anneden doğan takip edilen ve takip 
edilmeyen yenidoğanları incelemiştir. 12 (%15) yenidoğanın YYBÜ kabul edildiği ve 70'i 
(%85) rutin yenidoğan bakımı aldığı, 5-7 günlük yaşamda 82 yenidoğanın 18'i (%22) sadece 
formül mama ile beslenirken, geri kalan 64'ü (%78) mama eklenerek veya eklenmeden biberon 
uygulaması yoluyla anne sütü aldığı bildirilmiştir. Bu yenidoğanlar yaşamın 7-14. günlerinde 
ve birinci ayında tele tıp yöntemi ile takip edilmiş ve herhangi bir bulgusunun olmadığı 
bildirilmiştir. Takip edilen yenidoğan gruplarının hiçbirine Covid-19 semptomlarının olmadığı 
gözlenmiştir. Takipli yenidoğan grubundaki yenidoğanların doğum şekli %44’ünün sezaryen, 
%56'sının vajinal doğum olduğu bildirilmiştir.  Takipsiz sevk edilen gruptaki yenidoğanların 
%29'unun sezaryen, %71'inin ise vajinal doğum ile dünyaya geldiği gözlendi. Takipli gruptaki 
yenidoğanların ortalama gebelik haftası 38 iken, takipsiz sevk edilen gruptaki yeni doğanların 
ortalama gebelik haftası 39 olarak bildirilmiştir. Takip edilen yenidoğan grubundaki annelerin 
%82'sinin EMR olduğu görülmüştür. Takip edilen yenidoğan grubundaki annelerin %78’inin 
bebeğini emzirdiği bildirilmiştir4. 
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Nanavati et al. Çalışmasında Covid-19 enfeksiyonu olan annelerden doğan yenidoğanlar 
SARS-CoV-2'ye maruz kalanlar; RT-PCR ile SARS-CoV-2 için nazofaringeal sürüntü testi 
pozitif çıkan yenidoğanlar SARS-CoV-2 ile enfekte olarak tanımlanmıştır. SARS-CoV-2 
enfeksiyonundan şüphelenilen 191 anneden 122’sinin pozitif olduğu bildirilmiştir. Annelerin 
%61.3'ünde gebelik hipertansiyonu, %35.5'inde erken membran rüptürü ve %6.5’inde diyabet 
olduğu belirtilmiştir. Tek merkezli gözlemsel çalışmada enfeksiyon şüphesi olan 198 
yenidoğanda enfeksiyon tanımlanmış 21 yenidoğanın (%10,6 insidans) sonuçları bildirilmiş ve 
yenidoğanların üçte biri semptom vermiştir. Semptomlar solunum sistemi (%33,3) ve 
gastrointestinal sistem (%4,8) tutulumunun yanında laboratuvar parametreleri ile uyumlu 
olarak; kreatin kinaz (CK) (%76,2), kreatin kinaz-miyokardiyal bant (CK-MB) (%76,2) ve 
laktat dehidrojenaz (LDH) (%71,4) düzeylerinde yükselme ile birlikte çoklu sistemik tutulumu 
da desteklemiştir. Enfekte yenidoğanların destekleyici tedavi ile taburcu edildiği ancak altı 
tanesinin yoğun bakım desteği aldığı bildirilmiştir. Yenidoğanlarda bulaş yolunun yatay geçiş 
olduğu bildirilmiştir. SARS-CoV-2 ile enfekte asemptomatik ve semptomatik yenidoğanların 
karşılaştırılması sonucu istatistiki açıdan anlamlı sonuca ulaşılamadığı bildirilmiştir. Tüm 
yenidoğanlar iyileşerek taburcu edilmiş ve  SARS-CoV-2 enfeksiyonlu yenidoğanlar taburcu 
olduktan 2 ay sonra (6-8 hafta) telefonla takip edildiği bildirilmiştir(Nanavati et al., 2021).  

 
Sonuçlar 

Yapılan çalışmaların sonuçları incelendiğinde, SARS-CoV-2’nin neden olduğu Covid-19 
enfeksiyonunun dikey bulaşa dair kanıtın olmadığı fakat yatay bulaşın yenidoğanlarda 
görülebildiği, vajinal doğum yapan kadınlarda yenidoğana bulaş ihtimalinin sezaryen 
doğumdan daha fazla olduğu, yenidoğanın uygun koruyucu ekipman kullanımı ve kişisel hijyen 
kurallarına uyarak anne yanında kalmasının yenidoğanda enfeksiyon oranını artırmadığı, 
preterm ve term grupta enfeksiyona yakalanma açısından farkın olmadığı, pandeminin ilerleyen 
zamanlarında yapılan çalışmanın yenidoğanlarda sistemik tutuluma dair kanıtlar sunduğu, 
yenidoğanlarda çoğunlukla ileri seviye yoğun bakım desteğine ihtiyaç duyulmadığı ve 
destekleyici tedavi ile taburculuğun gerçekleştiği, taburculuktan sonraki tele tıp takiplerinde 
yenidoğanlarda olumsuz sonuçlara ulaşılmadığı ve pandemi sürecinde tele tıp yöntemi ile 
takibin hasta takip ve kayıtlarında önemli yerinin olduğu sonuçlarına ulaşılmıştır. Covid 
enfeksiyonunu şiddetli geçiren gebelerin bebeklerinin daha düşük gebelik haftasına sahip 
olduğu ve enfekte olan yenidoğanların enfeksiyon kaynağının genellikle anneleri olduğu 
bulunmuştur.  

 
Sınırlılıklar ve Güçlü Yönleri  

Bu sistematik derlemede Türkçe ve İngilizce dilleri dışında yapılan çalışmaların kapsam dışı 
bırakılması ve çalışmanın sadece beş veri tabanı taranarak yürütülmesi sınırlılık olarak 
değerlendirilmiştir. Derleme yürütülmesi aşamalarında PRISMA yönergesinin takip edilmesi 
çalışmanın güçlü yönüdür. 
 
Tartışma 

Covid-19 hastalığından sorumlu olan şiddetli akut solunum sendromu SARS-CoV-2 virüsü, 
2019 yılı sonlarında Çin'de görülmeye başlamış ve sonra küresel bir salgına yol açmıştır. 
Gelişen bu hızlı süreç, yenidoğanlar gibi riskli grupların yönetiminde, açıklanması gereken 
birçok konuyu ortaya çıkarmıştır. SARS-CoV-2 virüsü pozitif annelerden doğan 
yenidoğanlarda enfeksiyonun klinik özelliklerinin veya pozitif mikrobiyolojik bulguların 
olmamasına rağmen, dikey maternal-fetal bulaşma ile ilgili halen kanıtlar yeterli değildir. Bu 
durumda en uygun girişim, gebe kadınları taramak, testi pozitif çıkanlara sıkı enfeksiyon 
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kontrol önlemleri uygulamak ve risk altındaki yenidoğanları izlemek olmalıdır. Bütün bu 
belirsizliklere rağmen, şüpheli veya doğrulanmış SARS-CoV-2 virüsü ile enfekte olmuş 
annelerin yenidoğanlarının yönetimine ilişkin rehberlere ve önerilere duyulan ihtiyaç önem arz 
etmektedir. Salgın devam ederken, kanıta dayalı rehberler ortaya koymak güçtür, çünkü SARS-
CoV-2 virüsünün bulaşma yollarının daha büyük örneklemler incelenerek ortaya konulması 
gerekmektedir. Günümüzde, konu ile ilgili belirsizlikler devam etmekle birlikte kesin veriler 
oldukça sınırlıdır (Khoury et al., 2020; Yang et al., 2020). 

SARS-CoV-2’nin neden olduğu Covid-19 enfeksiyonunun neonatal ve maternal 
etkilenimine yönelik son verileri derlemeyi amaçlayan bu sistematik derlemede yenidoğanlara 
ve gebelere ait tanımlayıcı veriler, bulaş kaynakları, etkilenim şekli ve şiddeti, pozitif sonuç 
alanlarda görülen semptomlar, gebelik süresi ve anne yanında kalma durumu ile Covid ilişkisi, 
tele tıp takip durumu ile ilgili veriler sunulmuştur. Covid-19 enfeksiyonunun yenidoğanlarda 
vertikal geçişin olmadığı, vajinal doğum yapanlarda sezaryen doğum yapanlara oranla daha az 
bulaş riskinin olduğu, term ve preterm grup arasında bulaş açısından anlamlı farkın olmadığı, 
maternal ve neonatal özelliklerin tüm çalışmalarda benzer olduğu bulunmuştur. 
Derlememizde dikey geçişe dair kanıt bulunamamasına rağmen Di Toro et al. yaptığı çalışmada 
dikey geçişin tam olarak dışlanamayacağını belirtmişlerdir (Di Toro et al., 2020). Ponprabha et 
al. yaptığı çalışmada ise düşük oranda dikey bulaş bildirmişlerdir (Ponprabha & Thiagarajan S, 
Balamurugesan, 2022). Bu alandaki bilgilerin netleşmesi için daha fazla kanıt temelli çalışmaya 
gereksinim duyulmaktadır.  

Bu derlemede yenidoğanların apgar skorlarının düşük olmadığı bulunmuştur. Bu sonuç 
literarür ile benzerlik göstermektedir ve Covid-19 enfeksiyonunun fetal sağlık üzerinde 
olumsuz etkisinin olmadığını düşündürmektedir (Di Toro et al., 2020; Ponprabha & 
Thiagarajan S, Balamurugesan, 2022; Shahbazi Sighaldeh & Ebrahimi Kalan, 2020).   
Derlemede bebeklerin doğum şeklinin çoğunlukla sezaryen olduğu görülmüştür. Bu durum 
yapılan diğer çalışmalarla benzerdir (Di Toro et al., 2020; Ponprabha & Thiagarajan S, 
Balamurugesan, 2022). Sezaryen doğum oranının yüksek olmasında annenin ya da sağlık 
ekibinin yenidoğanı dikey bulaştan korumak, annenin solunum yönetimini daha iyi yapabilmek 
ve olası diğer riskleri minimize etmek istemek gibi faktörlerin etkili olduğu düşünülmektedir. 
Yenidoğanlar doğum ağırlıkları açısından değerlendirildiğinde Covid-19 ile enfekte olan, 
yoğun bakımda takip edilen ve hastane kaynaklı Covid-19 enfeksiyonu geçiren yenidoğanların 
yüksek oranda düşük doğum ağırlığına sahip olduğu görülmüştür. Literatür incelendiğinde ise; 
enfekte yenidoğanların doğum ağırlıklarının düşük olmadığı belirtilmiştir (Di Toro et al., 2020; 
Ponprabha & Thiagarajan S, Balamurugesan, 2022). Bu durum Covid enfeksiyonu akut 
geçirildiği için doğum ağırlığına enfeksiyonun etkisinin olmadığı şeklinde yorumlanabilir. 

Derlemede emzirme oranlarının yüksek olduğu görülmüştür. DSÖ annelerin enfeksiyon 
sırasında koruyucu önlemleri alarak emzirmesini ya da anne sütünü sağarak vermelerini 
önermektedir (WHO, n.d.).  Yapılan bazı çalışmalarda DSÖ tavsiyelerine rağmen düşük 
emzirme oranı saptanmıştır(Di Toro et al., 2020; Ponprabha & Thiagarajan S, Balamurugesan, 
2022). Bu durum doğum sonu dönemin farklı şekillerde yönetilmesinden kaynaklanabilir. 

Derlemede enfekte yenidoğanlarda görülen semptomların çoğunlukla gastrointestinal sistem 
ve solunum sistemde ortaya çıktığı görülmüştür. Bu sonuçlar diğer çalışmaların sonuçları ile 
uyumludur (Nanavati et al., 2021; Ponprabha & Thiagarajan S, Balamurugesan, 2022; Shahbazi 
Sighaldeh & Ebrahimi Kalan, 2020; Shalish et al., 2020). 

Yapılan bir çalışmada Covid-19 ile enfekte olan annelerde yoğun bakım ünitesine kabul veya 
hasta ölümü gibi olumsuz sonuçlar ortaya çıkabildiği, çoğu kadında Covid-19'un klinik seyrinin 
şiddetli olmadığı ve enfeksiyonun gebelik üzerindeki etkisinin anlamlı olmadığı bildirilmiştir. 
Ayrıca sezaryen oranlarının yüksek olduğu bu çalışmada, sezaryen doğum şeklini destekleyen 
hiçbir klinik kanıt bulunamamıştır. Çalışma sonuçları vertikal geçişin varlığı ile ilgili olarak bir 
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veri belirtmemektedir. Bu nedenle Covid-19 elektif sezaryen endikasyonu olarak 
düşünülmemelidir (Di Toro et al., 2020). 

Pandemi döneminde akut müdahale gerektiren acil durumlarda obstetrik acil servislere 
başvuran gebelerin sıklığında artış saptanmıştır.  Kontrol grubu ile karşılaştırıldığında gebelik 
yaşına göre küçük (SGA) olan bebeklerin, 5. dakika Apgar skorunda artış olduğu saptanmıştır. 
Maternal ve neonatal mortalite açısından fark bulunamamıştır (Hekimoğlu & Aktürk Acar, 
2022). 

Dubey et al. yaptıkları çalışmada olumsuz gebelik sonuçlarının Covid-19 ile enfekte 
kadınlarda yaygın olduğunu ve sonuçların yapılan çalışmaların yeri, türü ve boyutuna göre 
değişiklik gösterdiğini bildirmiştir. Ayrıca gebe kadınlarda düzenli tarama ve Covid-19'un 
erken tespitinin daha olumlu sonuçlar sağlayabileceğini bildirilmiştir (Dubey et al., 2020). 

Antoun et al. çalışmalarında Covid-19 olan gebelerin, Covid-19 olmayan gebelere göre 
yüksek oranda preterm doğum, preeklampsi ve sezaryen prevalansı olduğunun bildirmiştir. 
Takip edilen yenidoğanlarda Covid-19 enfeksiyonuna ve ciddi bir yenidoğan komplikasyonu 
gelişmediği görülmüştür(Antoun et al., 2020).  

Gebeler, Covid-19’un gebelik sırasında ve sonrasında hem annelerin hem de yenidoğanların 
üzerinde oluşabilecek olumsuz etkileri nedeniyle yüksek riskli grup olarak tanımlanmaktadır 
(Allotey et al., 2020). Vertikal geçiş, enfeksiyon patojeninin gebelik döneminde anneden fetüse 
uteroplasental yol ile; doğumda vücut sıvısı teması veya doğrudan temas ile; doğum sonu 
dönemde anneden yenidoğana temas veya emzirme yolu ile bulaşması olarak tanımlanmaktadır 
(Kotlyar et al., 2021). Covid-19’un olası etkileri, anne ve yenidoğanın gebelik, doğum ve 
doğum sonrası süreçte uygun yönetimi ve emzirmenin sürdürülebilmesi kaygıya neden 
olabilmektedir (Asadi et al., 2020). Vertikal bulaşın birçok virüs için doğrulanmış olması, 
abortus, intrauterin gelişme geriliği, preterm eylem gibi olumsuz perinatal sonuçlara neden 
olması kaygı düzeyini artırmaktadır. 

Derlemede pandemi sürecinde tele-tıp yöntemi ile takibin hasta takip ve kayıtlarında önemli 
yerinin olduğu sonuçlarına ulaşılmıştır. Ancak ülkemizde tele-tıp ile takip sistemi yeterli 
düzeyde değildir. Bu durum salgın durumlarında hasta takibinde kesintilere sebep olarak ileri 
dönük takipleri yetersiz hale getirmektedir. 

Sonuç olarak, Covid-19 pandemisi daha çok erişkinler olmak üzere tüm yaş gruplarında 
görülebilmektedir. Tüm dünyada üç milyondan fazla kişinin enfekte olmasına neden olan 
Covid-19 enfeksiyonun vertikal veya horizontal geçişi, izlem ve tedavisi, kısa ve uzun dönem 
sonuçları hakkında kapsamlı çalışmalara gereksinim vardır. 
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