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OZ

Amag: Caligmanin amact SARS-CoV-2'nin neden oldugu yeni korona viriis hastaligi (COVID-19) tanisi alan ve spontan vajinal dogum yapan gebenin
yasadig1 deneyimleri ve emzirme siirecini degerlendirerek literatiire katki saglamaktir.

Yontem: Veriler 17-18 Aralik 2020 tarihleri arasinda hastanede, izolasyon siireci ve sonrasinda ise telefon goriismesi ile toplanmugtir.

Olgu: Iki giin 6nce COVID-19 tams: alan ve evde takip edilen miad gebe, kontraksiyonlarmin baglamasi ile Marmaris Devlet Hastanesi Kadmn
Hastaliklar1 ve Dogum Servisi’ne kabul edildi. Yaklasik yarim saat i¢inde spontan vajinal dogumu gergeklesti; 3300 gr., saglikli, kiz yenidoganin genel
durumu iyiydi. Dogumu takip eden ilk 15. dakikada anne emzirmeyi reddetti. Daha sonra anne, ailenin destegiyle ve saglik personelinin bilgilendirmesi
ve aldig1 6nlemlerle emzirme karar aldi. Pandemi servisinde, Kadin Hastaliklart ve Dogum biriminin kontroliinde dogum sonrasi tedavi ve bakimlar
yapildi. Yenidogana yonelik temas ve damlacik izolasyon onlemleri alinip, anne ile ayn1 odada kalmasi saglanarak emzirme siireci baslatildi.

Sonug: Diinya Saglik Orgiitii’niin ve T.C. Saglik Bakanligi’nin COVID-19 tanili gebeler igin yaymladigi tavsiyelere uyularak gergeklestirilen siiregte,
komplikasyonsuz bir vajinal dogum gerceklesmis ve emzirme siirecinde, hemsire ve ebelerin de destegiyle temas ve damlacik izolasyonu kurallarina
siki bir sekilde uyulmustur. Yenidoganda COVID-19 semptomlar1 goriilmemis, ten-tene temasin ve laktasyonun devamliligi saglanarak yenidoganin
gelisimine ve annenin iyilesmesine katki saglanmigtir. Olgumuzun, COVID-19 tanili annelere ve literatiire dogum ve emzirme siireci agisindan katki
saglayacagi diistiniilmektedir.

Anahtar kelimeler: Covid-19, gebelik, dogum, emzirme, hemsirelik.

ABSTRACT

Objective: The aim of study is to contribute to the literature by evaluating the experiences and breastfeeding process of the pregnant woman who was
diagnosed with the new corona virus disease (COVID-19) caused by SARS-CoV-2 and had spontaneous vaginal delivery.

Methods: The data were collected in the hospital between 17-18 December 2020, during the isolation period and afterwards by phone call.

Case: The term pregnant, who was diagnosed with COVID-19 two days ago and was followed at home, was admitted to the Marmaris State Hospital
Gynecology and Obstetrics Service with the start of her contractions. Spontaneous vaginal delivery occurred in about half an hour. 3300 gr., the general
condition of the healthy, female newborn was good. In the first 15 minutes following the birth, the mother refused to breastfeed. Later, the mother
decided to breastfeed with the support of the family and with the information and measures taken by the healthcare personnel. Postpartum treatment
and care were provided under the control of the Gynecology and Obstetrics unit in the Pandemic service. The breastfeeding process was initiated by
taking contact and droplet precautions for the newborn and ensuring that he stayed in the same room with the mother.

Conclusion: An uncomplicated vaginal delivery was carried out in the process, which was carried out in accordance with the recommendations
published by the World Health Organization and the Ministry of Health for pregnant women with COVID-19, and during the breastfeeding process,
with the support of nurses and midwives, the rules of contact and droplet isolation were strictly followed. COVID-19 symptoms were not observed in
the newborn, and the continuity of skin-to-skin contact and lactation contributed to the development of the newborn and the recovery of the mother. It
is thought that our case will contribute to mothers diagnosed with COVID-19 and the literature in terms of delivery and breastfeeding process.
Keywords: COVID-19, pregnancy, birth, breastfeeding, nursing.
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Giris

Ik defa Aralik 2019°da Cin’in Wuhan kentinde
ortaya ¢ikan COVID-19, SARS-CoV-2'nin neden
oldugu solunumsal bir enfeksiyondur (WHO, 2019;
T.C. Saglik Bakanligt Halk Saghg Genel
Midirliigii, 2020). Mart 2020°de Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) COVID-19’u pandemi olarak ilan
etmistir (WHO, 2020a). SARS-CoV-2'nin insandan
insana bulagmasi, oncelikle enfekte kisiyle yakin
temas, solunum damlaciklari ve kontamine
nesnelere temas ile gergeklesir (Castagnoli ve ark.,
2020). Giincel bilgiler 15181nda, anneden fetiise
transplasental gecis olmadigina inanilmaktadir.
(Edlow ve ark., 2020; Tiirkiye Maternal Fetal Tip ve
Perinatoloji Dernegi, 2020). COVID-19’un anne
siitli ve emzirme yoluyla bulastigi gdsterilmemistir
(Centeno-Tablante ve ark., 2021). United Nations
Population Fund (UNFPA) enfekte annelerin
siitiinden alinan Grneklerde COVID-19 viriisiine
rastlanmadig1 i¢in emzirmenin sakincali olmadigin
bildirmektedir (UNFPA, 2020). COVID-19 tanist
dogrulanmis ¢ocuklarin ¢ogunun, hastaligi hafif
veya asemptomatik gegirdikleri goriilmiistiir (WHO,
2020b). Viicut 1s1s1n1n duzenlenmesi,
hipogliseminin 6nlenmesi ve bebeklerde sepsis ve
6liimiin azaltilmasi, ten-tene temasin ve emzirmenin
sayisiz yararlarindandir ve COVID-19 bulasma ve
hastalik  riskinden 6nemli  derecede  agir
basmaktadir. COVID-19 tanisi olsun olmasin tiim
anneler ve bebekleri emzirme ve bakimlarinda
birlikte kalmaya ve desteklenmeye ihtiya¢ duyarlar
(UNFPA, 2020). Anneyle bag kurma ve beslenme
acisindan anne ve bebegin bir arada tutulmasi
onerilmektedir (Tirkiye Maternal Fetal Tip ve
Perinatoloji Dernegi, 2020). Anne ve bebegin
dogum sonrasi bir arada tutuldugu bir ¢aligmada,
viral Onlemlere uyuldugunda, emzirmenin tesvik
edilmesinin giivenli goriindiigli sonucuna varilmistir
(Lowe ve Bopp, 2020). Anne siitii bebek i¢in pasif
antikor korumasi saglayabilecegi ve diger anti-
enfektif faktorleri de icerdigi icin COVID-19 tanilt
annelerde emzirme tesvik edilmelidir (Yicel, Kog,
2020). Emzirmedeki en biiyiik risk enfekte anne ile
bebegin yakin temasidir (RCOG, 2020). Bu yiizden
emzirme sirasinda bebege damlaciklarin yayilma
olasiligini azaltmak i¢in tibbi maske kullanimi dahil,
uygun hijyen Onlemlerinin almmas1 gerektigi
vurgulanmaktadir  (WHO,  2020c).  Bebege
dokunmadan eller yikanmali, Okslirme ve
hapsirmadan  kagimilmalidir  (RCOG,  2020).
Annenin yanmi sira, COVID-19 salgin1 boyunca
saglik ekibinin en 6n safhasinda, sifir noktasinda
hizmet veren ebe ve hemsirelerin emzirme siirecinde
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anne ve bebegi korumak icin 6nemli sorumluluklari
bulunmaktadir. Bu olgu sunumundaki amag,
COVID-19 olan bir gebenin dogum ve emzirme
stirecinde yasadigi sorunlara ve deneyimlerine ve bu
siiregte  verilen hemgsirelik/ebelik  bakimi1  ve
desteginin 6nemine dikkat ¢ekerek, sinirli literatiire
katki saglamaktir.

Olgu Sunumu

Olgumuz 25 yasinda, gravidasi bes, paritesi dort
ve 38 haftalik bir gebedir. Evli ve ev hanim1 olan
gebenin  Oykiisiinde  kronik  hastalik  yoktur.
Hastaneye yatisindan iki giin 6nce halsizlik sikayeti
ile Marmaris Devlet Hastanesi Covid Poliklinigi’ne
basvurmustur. Esinin de bir hafta énce COVID-19
tanis1 almast sebebiyle PCR (Polymerase Chain
Reaction) testi yapilmistir. Genel durumu, obstetrik
ultrasonografi (USG) ve NST (Nonstress Test)
sonuglar1 iyi olan gebe kendi istegi lizerine eve
gonderilmistir. Ayni glin PCR (Polymerase Chain
Reaction) test sonucu (+) olarak gelmistir. Evde
saglik ekibi tarafindan takip edilen gebe, iki giin
sonra kontraksiyonlar1 bagladigi igin hastaneye
bagvurmustur. Muayenede poche (-) ve 6 cm.
servikal agikligi tespit edilen gebe, Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Servisine yatirilmigtir. Vital
bulgulari: Ates 36.7 °C, tansiyon 120/70 mmHg ve
oksijen satiirasyonu %99 olarak Olciilmiistiir.
Burunda yanma diginda sikayeti olmayan gebe, tiim
siiregte solunum sikintis1 yasamamig ve oksijen
satiirasyonlari normal degerlerde seyretmistir.
Enfeksiyon hastaliklar1 konsiiltasyonu yapilmis ve
genel protokole uygun olarak antibiyotik tedavisine
baslanmustir.

COVID-19 pozitif gebe ile ilgilenen tim
personel NO95 dahil tiim kisisel koruyucu
ekipmanlar1 kullanmistir. Temas ve damlacik
izolasyon Onlemlerine uyulmus ve gebenin cerrahi
maske takmasi saglanmistir.

Servikal ac¢ikligi ve multiparitesi géz Oniine
almarak, multidisipliner saglik ekibi ve gebe ile
birlikte vajinal doguma karar verilmistir. Esi
COVID-19 pozitif tanili ve ev izolasyonunda oldugu
icin doguma katilamamistir. Yaklasik 40 dakika
icinde spontan vajinal dogum gergeklesmistir.
Yenidoganin 1. ve 5. dakika APGAR puani sirastyla
9 ve 10 olarak degerlendirilmistir. Dogum sonrasi
lohusa Pandemi Servisi’ne alinmig ve izolasyonu
saglanmistir. Postpartum tedavisinde Cefamezin 1
gr. flk. 2x1, Oksapar 4000 iU. SC.1x1 baslanmistir.
3300 gram agirliginda, saglikli kiz bebegin genel
durumu iyi oldugu i¢in, temas ve damlacik
izolasyonu oOnlemleriyle annesiyle ayni odada
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kalmasi uygun goriilmustiir. Yapilan
degerlendirmelerde annenin dogumu takiben 15.
dakikada emzirmeyi, enfeksiyon bulastirma
korkusuyla  reddettigi  saptanmistir.  Saglik
personelinin ve hastanin bakimimndan sorumlu
hemsirenin bilgilendirmesi ve izolasyon &nlemleri
ile anne, ailesi ile de goriiserek emzirme karari
almistir. Anne odada siki izolasyon Onlemleriyle,
tibbi maske kullanarak goézlem altinda emzirmeye
baglamistir. Siki 6nlemler, maske ve el hijyeni ile
anne emzirmeye devam etmistir. Ozellikle emzirme
sirasinda maske kullanmaya Ozen gdstermesi,
oksiirme, hapsirma gibi maskenin nemlendigi
durumlarda  maskesini hemen  degistirmesi,
emzirmeye baslamadan el hijyenini saglamasi
gerektigi anlatilmigtir. Oda sik sik havalandirilmig
ve ziyaret¢i kabul edilmemistir. Bir giin sonra genel
durumu iyi olan anne ve yenidogan taburcu
edilmigtir. Taburculuk oncesi, evde de izolasyon
kurallarina uymalar1 ve maske kullanmaya devam
etmeleri gerektigi, nedenleriyle birlikte ayrintili
olarak agiklanmustir. Izolasyon siireci boyunca
bebekte iist solunum yolu enfeksiyonu (USYE)
semptomlar1 gézlenmemistir. On giinliik izolasyon
stiresince iki defa telefon ile goriisiilen annenin, 3-4
saat aralarla emzirmeye devam ettigi, anne ve
bebegin genel durumunun iyi oldugu ve yenidogan
bebekte SARS-CoV-2 semptomlarinin goriilmedigi
saptanmistir. Birinci ay ve ikinci ay sonunda
tekrarlanan  telefon  goriismelerinde, bebegin
gelisiminin normal oldugu ve herhangi bir
sorununun olmadig1 saptanmustir.

Tartisma

COVID-19’lu bir gebenin viriisii gebeliginde
veya dogumda fetiise veya bebegine gegirip
geciremeyecegi hala bilinmemektedir (Edlow ve
ark., 2020; WHO, 2020b; WHO, 2020c). Plasental
gecis veya dogum esnasinda bulasin olup olmadigi
heniiz bilinmemekle birlikte, dogum sekliyle ilgili
rehberlerde acik bir oneri yoktur (Kadin Sagligi
Hemsgireleri Dernegi, 2020; Centeno-Tablante ve
ark., 2021; WHO, 2020c). Genel kural olarak,
COVID-19 siipheli veya pozitif gebelerde dogum
yonetimi degismez. COVID-19, dogum yo6ntemini
degistirmek i¢in endikasyon degildir (Altuntas
2020; Boelig ve ark., 2020). Normal dogum ve
sezaryen dogum yapan COVID-19 pozitif gebeleri
karsilastiran bir ¢alismada, sezaryen dogumun
annenin klinik durumunu kétiilestirdigi sonucuna
varilmistir (Martinez-Perez, 2020). Diinya Saglik
Orgiitii, sezaryenin obstetrik endikasyon oldugunda
yapilmasini tavsiye etmektedir. Diinya Saglik
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Orgiiti  dogum seklinin  bireysellestirilmesini,

obstetrik  endikasyonlarin  yaninda kadinlarin
tercihlerine de dayandirilmasi gerektigini, ancak
COVID-19  dogrulanmis  gebelerde  saglik

personelinin enfeksiyon bulagsma riskini en aza
indirmek igin tiim Onlemleri almasi gerektigini
vurgulamaktadir (WHO, 2020c). Ciinkii vajinal
dogum yenidogan ve saglik personeli agisindan risk
olusturmaktadir. Saglik personeli de yakin temas ve
damlacik yoluyla enfekte olabilir (Ugurlu ve Vural,
2020). Literatiirde belirtildigi gibi bu vakada da
multiparite, ilerlemis dogum eylemi ve annenin
istegi ile wvajinal dogum tercih  edilmis,
komplikasyonsuz bir dogum siireci ve emzirme ile
sonu¢lanmigtir. Dogumun yaklasik 40 dakikada
gergeklesmesi yenidogana ve saglik personeline
enfeksiyonun bulagma riskini azaltmistir.

Dogum gerceklestikten sonraki siirecte, emzirme
en ¢ok merak edilen konulardan birisidir. Bugiine
kadar anne siitlinden alinan Omeklerde viriise
rastlanmamistir (WHO, 2020b). Emzirme ile
viriisin ~ bulagtign ~ ile  ilgili  bir  kamt
bulunmadigindan, hijyen kurallarna uyularak
bebeklerin  emzirilebilecegi  (Kadin ~ Saghig:
Hemgireleri Dernegi, 2020; Centeno-Tablante ve
ark., 2021), ten-tene temasin ve erken emzirmenin
bebegin gelisimine destek olacagi bildirilmigtir
(WHO, 2020b). Hastalik Kontrol ve Onleme
Merkezi (CDC), anne ve bebegin klinik durumlari
dikkate alinarak, annenin ve saglik ekibinin birlikte
karar vermesini Onermektedir (CDC, 2020). Bu
olguda annenin dogumu takiben 15. dakikada
enfeksiyon bulagtirma korkusuyla emzirmeyi
reddettigi saptanmistir. Saglik personeli ve 6zellikle
hemsirenin  izolasyon  Onlemlerine  yonelik
bilgilendirmesi ve destegi ile anne, ailesi ile
gbrlismiis ve bunun sonucunda emzirme karari
almistir.

Saglik  ekibinde hemsirelere  postpartum
dénemde emzirmeye yonelik bilgi verme, uygun
ortami  saglama, yenidoganin  bakimi  ve
beslenmesinin siirdiiriilmesine yardimci olma,
annenin kisisel koruyucu Onlemleri almasini
saglama, enfeksiyonun yayilma yollari, anne ve
yenidogan iizerine etkileri hakkinda bilgi verme gibi
sorumluluklar eklenmistir (Isik ve ark., 2020). Bu
olguda da anneye hemsire tarafindan verilen destek
ve bilgilendirmenin olumlu etkileri ile emzirmenin
devamliligr saglanmistir. Ozellikle ten-tene temas,
emzirme ve anne ve bebegin ayni odada kalmasinin,
annenin iyilesme silirecine ve bebegin gelisimine
onemli katkilari olmus ve emzirmenin kesintiye
ugramamast agisindan olumlu etki yaratan
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girisimler olarak  degerlendirilmistir.  Ayrica,
postnatal izolasyon siireci boyunca temas ve
damlacik izolasyonu kurallarina siki bir sekilde
uyulmasi, hemsirenin goézlemi ve yardimi, sik
izlemler ve alinan onlemlerle anne desteklenerek
rahatlatilmig, emzirmenin kesintiye ugramasi
onlenmis ve emzirmeye bagli bulas olmadan siire¢
yOnetilmistir.

Sonug¢

COVID-19 pozitif olan multipar bir gebenin
komplikasyonsuz bir normal dogum siireci yagadig1
ve bu siirecte alinan izolasyon 6nlemleri ve saglanan
hemsirelik bakimi ve destegi ile yenidogana ve
saglik personeline bulas olmadigi goézlenmistir.
Dogum sonu emzirme yoluyla bulas konusunda
endise yasayan ve emzirmeyi reddeden anneye
verilen  egitim/bilgilendirme, uygun iletisim,
hemsirelik bakimi ve izlemler emzirmenin
devaminda ve annenin rahatlatilmasinda etkili
olmustur. COVID-19 pozitif olgularda anne ve
bebek sagligini korumak ve gelistirmek i¢in, dogum
ve postpartum izolasyon siireci boyunca temas ve
damlacik izolasyonu kurallarina siki bir sekilde
uyuldugunda, hemsirenin ve ebenin goézlemi ve

yardimi ile emzirmenin gilivenli olabilecegi
sonucuna varilmistir.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?

¢ Simdiye kadar diinyanin kars1 karsiya kaldigt COVID-
19 pandemisi ile ilgili elde edilen bilgiler simirli olup,
COVID-19 dogrulanmis gebe ve lohusalarla ilgili
veriler daha da kisithidir. Ozellikle emzirme siirecinde
anne ve bebegin aym odada kaldigi c¢aligmalar ¢ok
sinirlt oldugu igin vakamizin bu konuda literatiire katki
saglayabilecegi diistiniilmektedir.

e Olgu sunumumuzun pandemi ortamindaki dogum ve
emzirme siirecinin yonetiminde, saglik personeline ve
annelere yol gosterebilecegi diisliniilmektedir.
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