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OZET ABSTRACT
Amag: Bu ¢aligmanin amaci dogum igin hastaneye yatisi Aim: The aim of this study is to retrospectively examine the
yapilan COVID-19 tamisi alan ve almayan kadinlarin, clinical characteristics of pregnancy, birth, and postpartum
gebelik, dogum ve dogum sonuna ait klinik 6zelliklerinin women with and without a diagnosis of COVID-19 who
retrospektif olarak incelenmesidir. were hospitalized for birth.
Yontem: Trakya Universitesi Tip Fakiiltesinde Methods: The files of 20 women diagnosed with COVID-
17.11.2020- 18.03.2022 tarihleri arasinda yapilan 19 and 50 women who were not diagnosed with COVID-19,
calismaya dogum i¢in hastane yatigi yapilan COVID-19 who were hospitalized for birth, were included in the study
tanisi alan 20, COVID-19 tanist almayan 50 kadmm conducted at Trakya University Faculty of Medicine
dosyasi dahil edilmistir. between 17.11.2020 and 18.03.2022.
Bulgular: Caligmaya dahil edilen COVID-19 tanisi Results: While the average age of women not diagnosed
almayan kadinlarin yas ortalamasi 27,60+5,92 iken, with COVID-19 included in the study is 27.60+5.92, the
COVID-19 tanih kadinlarmn yas ortalamasi 31,85+5,61°dir. average age of women diagnosed with COVID-19 is
Calismaya dahil edilen kadinlarin ¢cogunlugu multipar olup 31.854£5.61. Many women included in the study were
COVID-19 tanisi alanlarin daha diigiik gebelik haftasina multiparous and those diagnosed with COVID-19 were
sahip oldugu tespit edilmigtir. Caligma sonuglarina gore, found to have a lower gestational age. According to the
COVID-19 gegiren gebelerde gebelikte folik asit study results, it was determined that pregnant women who
kullaniminin daha az ve sigara kullanan kadinlarda daha had COVID-19 used less folic acid during pregnancy, and
fazla COVID-19 yasandig belirlenmistir. Ayrica sezaryen women who smoke had more COVID-19. It has also been
dogum oraninm COVID-19 gegiren kadinlarda arttigi ve found that the rate of cesarean section increases in women
ten tene temasin daha az gergeklestigi saptanmustir. with COVID-19 and skin-to-skin contact occurs less
COVID-19 tanisi almig kadmlarin hastanede kalig siiresi, frequently. The duration of hospital stays in women
COVID-19 tanist almamis kadinlara gore daha fazla olup, diagnosed with COVID-19 was longer than in women
gruplar arasinda anlaml farklilik saptanmamustir. without a diagnosis of COVID-19, and no significant
Sonu¢: COVID-19 enfeksiyonuna maruz kalan gebe difference was detected between the groups.
kadinlara bakim igin standart onerileri desteklemekte ve bu Conclusions: It supports standard recommendations for
kadinlar igin bakima erisimin 6nemini vurgulamaktadir. care of pregnant women exposed to COVID-19 infection
Anahtar Kelimeler: COVID-19, Gebelik, Dogum, and emphasizes the importance of access to care for these
Dogum Sonrasi, Komplikasyonlar women.
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GIRIS

Koronaviriis (COVID-19) enfeksiyonu, 2019
yilinin sonlarina dogru ilk olarak Cin’de
goriilmiis olup, tiim diinyaya yayilmistir (Tung
ve ark., 2021). Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
Mart 2020 tarihinde pandemi ilan edilmistir (Li
ve ark., 2020) Siipheli olgularda tani, solunum
yollarindan alinan 6rneklerin Kantitatif Revers
Transkripsiyon Polimeraz Zincir Reaksiyonu
(qQRT-PCR) analizi ile konulmaktadir. Tlk testi
negatif olan ancak kusku duyulan vakalarda
yeniden Ornek almir. Ard arda iki qRT-PCR
analizinin negatif ¢ikmasi durumunda COVID-
19 diglanir (Tung ve ark., 2021).

COVID-19 tamis1 alan kisilerde goriilen
semptomlar gebeler ile benzerlik
gostermektedir. COVID-19  tanis1  alan

gebelerde ortaya ¢ikan en yaygin semptomlar,
atesten ziyade kuru ve balgamsiz oksiiriik, nefes
darligi, yorgunluk ve ishaldir (Tirmik¢ioglu,
2021). Gebelikte COVID-19 goriildiigiinde kalp
atim hizinda ve oksijen tiikketiminde, toraksin
transvers capinda artis, diyaframin yiikselmesi

sonucu  akciger  kapasitesinde  diisme
goriilmektedir. Akciger hacmindeki
degisiklikler ve damarlardaki genisleme,

mukozal odeme ve solunum yollarindaki
sekresyonda artisa neden olmaktadir (T.C.
Saglik Bakanligi Bilimsel Danigma Kurulu
Raporu, 2021). Veriler COVID-19'lu gebe
kadinlarda nadir olmasina ragmen, vertikal
gecisin de miimkiin oldugunu gostermektedir.
Ucgiincii trimester enfeksiyon bulasi agisindan
en savunmasiz donem  olarak  kabul
edilmektedir (Salem ve ark., 2021).

Viral pndmoni teshisi konan gebelerde; erken
dogum, intrauterin biiylime geriligi, diisiik
dogum agirligi, besinci dakikadaki APGAR
skorunun  yedinin altinda olmasi, viral
pndmonisi olmayan gebelere gore daha sik
goriilmektedir. Gebelik ve dogumun, pandemi
boyunca elde edilen deneyimler ve bilgiler
is1ginda agir seyirli COVID-19 enfeksiyonu
agisindan Onemli bir risk faktorii oldugu
belirlenmistir (T.C. Saglik Bakanligi Bilimsel
Danigsma Kurulu Raporu, 2021; S6kmen, 2021).

Ayrica yapilan bir ¢alismada plasentanin fetal
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tarafindaki dokularda COVID-19 enfeksiyonu
saptanmustir (Schwartz & Dhaliwal, 2021).
Gebelik sirasinda COVID-19 enfeksiyonu,
asemptomatik kadinlarda bile gestasyonel
hipertansiyon ve preeklampsi olasiligim
arttirmaktadir. Olumsuz fetal sonuglari (preterm
eylem ve diisilk dogum agirligy), preeklampsi ve
gestasyonel diyabet risklerini de 6nemli dlgiide
arttirmaktadir (Messinger ve ark., 2021).
COVID-19’lu hastalarm klinik belirti, bulgu ve
tedavileri hakkinda kapsamli  ¢alismalar
olmasina karsin gebelik ve dogum siirecine
etkileri ile ilgili kisitl ve kamit diizeyi diisiik

caligmalar bulunmaktadir. Dolayisiyla
enfeksiyonun etkileri konusunda ciddi endiseler
mevcuttur. Dolayisiyla COVID-19

enfeksiyonunun gecmise yonelik gebelik,
dogum ve dogum sonu donemdeki etkilerini
saptamak literatiire katki saglayacaktir.
Arastirma sorusu

Dogum i¢in hastaneye yatist yapilan COVID-19
tanist alan ve almayan kadinlarin, gebelik,
dogum ve dogum sonuna ait klinik 6zellikleri
arasinda fark var midir?

Arastirmanin amaci

Bu ¢aligmanin amaci dogum igin hastaneye
yatisi yapilan COVID-19 tanisi alan ve almayan
kadinlarin, gebelik, dogum ve dogum sonuna ait
klinik  6zelliklerinin  retrospektif  olarak
incelenmesidir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin tiirii

Karsilastirmali retrospektif aragtirma tasarimina
sahiptir.

Arastirmanin evren ve orneklemi
Aragtirmanin evrenini 17.11.2020- 18.03.2022
tarihleri arasindaki Trakya Universitesi Tip
Fakiiltesi Dogum Klinigi’ne kayith hasta
dosyalar1 olusturmaktadir. Calismanin
orneklemine ise belirtilen tarihlerde dogum i¢in
hastaneye yatisi yapilan ve dogum yapan,
dogum sonu tedavi siirecini hastanede
tamamlamis olan kadinlarin dosyalar1 dahil
edilmistir. Arastirmanin 6rneklem buyukligi
G-Power 3.1 istatistik programi ile Ki-kare testi

icin 0,50 etki biyiikligiinde ve 0,05 anlamlilik
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diizeyinde %90 giic¢te en az 66 kisi olarak

belirlenmistir.
Hasta dosyalar1 retrospektif olarak
incelendiginde belirtilen tarih  araliginda

COVID-19 tanisi aldig1 saptanan 20 kadin vaka
grubunu olusturmustur. Metintag ve Atay
(2019) kontrol grubu biiyiikliigiiniin en az vaka
grubu sayisi kadar olmasini, vaka sayisinin az
oldugu durumlarda ise kontrol grubuna aliacak
orneklem sayisinin daha fazla olmasini, fakat bu
fazlaligin vaka sayisinin 4 katini gegmemesi
gerektigini belirtmektedir (Metintag & Atay,
2019). Bu ¢alismada vaka sayis1 az oldugu i¢in
kontrol grubuna vaka sayisinin 2,5 kat1 oraninda
(50 kadin) belirtilen tarihlerde dogum yapmis
ve aynmi Ozelliklere sahip COVID-19 tanisi
almamis kadinlar alinmistir. Sonug¢ olarak
ornekleme vaka grubuna COVID-19 tanis1 alan
20 kadinin, kontrol grubuna ise COVID-19
tanist almayan 50 kadinin dosyasi olmak iizere
toplam 70 dosya dahil edilmistir. Calisma
sonunda da G-Power 3.1 istatistik programi ile
post-hoc gii¢ analizi yapilmigtir. Ki-kare testi
icin 0,50 etki biiyiikligiinde ve 0,05 anlamlilik
diizeyinde, %0,918 giice ulagildig
belirlenmistir.

Dahil edilme kriterleri

Vaka grubu: COVID-19 tanisi alan, hastaneye
yatist yapilmig olup dogum yapan, dogum sonu
tedavi siirecini hastanede tamamlamis kadinlar
almmustir,

Kontrol grubu: COVID-19 tanist almamus,
hastaneye yatis1 yapilmis olup dogum yapan,

dogum sonu tedavi siirecini hastanede
tamamlamis kadinlar alinmustir.

Dislanma kriterleri

Tedavisini tamamlamadan hastaneden

ayrilanlar gebeler ¢calismaya dahil edilmemistir.

Veri toplama araclan

Veri toplama aract olarak tamimlayici bilgi
literatiir

tarafindan

formu kullanmilmistir. Bu form
dogrultusunda aragtirmacilar

gelistirilmistir (Karkin ve ark., 2021; Oncel ve
ark., 2021; Polat ve ark., 2022). Formda
kadinlarin sosyo-demografik (yas, Ogrenim
durumu, c¢alisma durumu vb.), obstetrik
(gebelik oykisii, gebeligi isteme durumu vb.)
ve COVID-19’a iliskin (asilanma durumu,

37

Gtin Hem Ar Derg | J Curr Nurs Res

belirtiler, komplikasyonlar vb.) 6zelliklerinin
incelendigi 53 soru bulunmaktadir.

Verilerin toplanmasi

Trakya Universitesi Saglik Arastirma ve
Uygulama Merkezi Pandemi Servisinde, Kadin
Hastaliklar1 ve Dogum Anabilim Dali dogum
servisinde yatan COVID-19 tanist alan ve

almayan kadinlarin dosyalar1 incelenerek
tammlayict  bilgi formu  dogrultusunda
doldurulmustur.

Etik boyut

Aragtirmay1r  yapabilmek  i¢in  Trakya

Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan
Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’ndan onay
(Karar No: 03/28, Tarih: 14.02.2022 Sayt:
2022/13) almmustir. Ayrica arastirmanin
yapilacagi kurumdan dosyalarin incelenmesi
icin 04.07.2023 tarihli ve 600-E.474594 sayili
yazi ile kurum izni alinmistir. Arastirmada
Helsinki Bildirgesi kurallarina uyulmustur.
Analiz

Veriler, IBM SPSS Statistics for Windows 21.0
programi kullanilarak analiz edilmistir. Stirekli
degiskenlerin normallik sinamasinda carpiklik
(skewness) ve basiklik (kurtosis) katsayilari
kullanilmigtir.  Siirekli bir degiskenden elde
edilen puanlarin normal dagilim o&zelliginde
kullanilan c¢arpiklik ve basiklik katsayilariin
+1 siirlan iginde kalmasi puanlarin normal
dagilimdan o6nemli bir sapma gostermedigi
seklinde yorumlanabilir (Biiyiikoztiirk, 2011).
Siirekli degiskenlerin analizinde normal dagilan
veriler i¢in Student t testi, ¢arpik dagilan veriler
icin  Mann-Whitney U testi kullamld.
Kategorik degiskenler say1 (%) olarak ifade
edildi ve Pearson Ki-Kare testi (}2) testi veya
Fisher'in kesin testi ile karsilastirildi.
Analizlerde anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak
kabul edilmistir.

BULGULAR

Calismaya dahil edilen COVID-19 tanist
almamig kadinlarin yas ortalamasi 27,60+5,92
iken, COVID-19 tanis1 almig kadinlarin yas
ortalamast 31,85+5,61°dir, Calismaya dabhil
edilen kadinlarin ¢ogunlugu lise mezunu olup,
O0grenim durumu, calisma durumu, medeni
durum, kronik hastalik varligi, siirekli ilag
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kullanimi agisindan gruplar arasinda anlamli
farkliik bulunmamaktadir (p>0,05). Ancak
sigara kullanim1 agisindan incelendiginde
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gruplar arasinda sigara kullanimi agisindan
anlaml farklilik oldugu saptanmistir (p<0,05)
(Tablo 1). COVID-19 tanili kadinlarda sigara
icme orani daha yiiksek saptanmustir.

Tablo 1. Gruplarin sosyo-demografik dzellikleri agisindan kargilagtirilmasi

COVID-19 tamis1 almayan

COVID-19 tanmis1 alan

(n=50) (n=20)
Degiskenler Ortalama + SS Ortalama + SS p
Yas (y1l) 27,60 + 5,92 33,85£5,61 0,008°
n (%) n (%)

Ogrenim durumu

Ilkokul 11 (22) 4 (20) 0,931*

Ortaokul 13 (26) 4 (20)

Lise 16 (32) 7 (35)

Universite 10 (20) 5(25)

Cahisma durumu

Evet 15 (30) 6 (30) 1,000*

Hayir 35 (70) 14 (70)

Medeni durum

Evli 49 (98) 18 (90) 0,194°

Bekar 1(2) 2 (10)

Kronik hastalik varhg

Var 16 (32) 525 0,564*

Yok 34 (68) 15 (75)

Siirekli ila¢ kullanim

Var 13 (26) 6 (30) 0,734*

Yok 37 (74) 14 (70)

Sigara kullanim

Evet 5(10) 6 (30) 0,047"

Hayir 45 (90) 14 (70)
SS: Standart Sapma, a: Pearson Chi-Square, b: Fisher's Exact Test, c: Student t test
COVID-19 tanis1 almamig kadinlarin hastaneye tireme  teknikleri ile gebe  kalma,
basvuru sirasinda gebelik haftasi 36,73+2,21 prekonsepsiyonel ~ bakim alma, gebelik
iken, COVID-19 tamisi almig kadinlarin, izlemlerini yaptirma durumlart agisindan
34,75+£3,71 gebelik haftasinda oldugu tespit gruplar arasinda anlamli fark saptanmamustir
edilmistir. Gruplar arasinda gebelik haftasi (p>0,05). Gebelikte folik asit kullanimi
bakimindan anlaml farklilik oldugu (p<0,05) acisindan incelendiginde gruplar arasinda
tespit edilmistir. COVID-19 tanmisi almis gebelikte  folik asit kullanma  durumu

kadinlarin hastanede kalis siiresi, COVID-19
tanist almamis kadinlara gore daha fazla olup,
gruplar arasinda anlamli farklilik
saptanmamistir (Tablo 2). COVID-19 tanisi
almis kadinlarin %35°1 ates, %251 Oksiiriik,
%15°1 ates ve Oksiiriikk, %15’1 nefes darhigi,
%35’1 burun akintisi, %51 yorgunluk belirtileri
nedeniyle hastaneye yatmistir.

Her iki gruptaki kadinlarin g¢ogunlugunun
multipar olup, gebeligin planl olma, yardime1
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bakimindan anlamli farklilik oldugu (p<0,05)
ve COVID-19 tamisi almayan kadinlarin
gebeliklerinde folik asit kullaniminin daha fazla
oldugu tespit edilmistir. Ancak gruplar arasinda
D Vitamini, demir, Omega-3 kullanim
acisindan anlaml fark saptanmamustir (p>0,05)
(Tablo 2).

COVID-19 tanist1 almis kadmlarin  %50’si
COVID-19 asist yaptirmig olup, bu oran
COVID-19 tanist almamis kadinlarda %38’dir.
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Tablo 2. Gruplarin obstetrik 6zellikleri a¢isindan karsilastiriimast

COVID-19 tanisi

COVID-19 tamsi

almayan (n=50) alan (n=20)
Degiskenler Ortalama + SS Ortalama + SS p
Basvuru sirasinda gebelik haftasi 36,73 £2,21 34,75+ 3,71 0,0224
(Ultrasona gore)
Hastanede kalis siiresi (giin) 3,30+0,91 4,60+2,96 0,548¢
n (%) n (%)
Gebelik durumu
Primipar 15 (30) 7 (35) 0,684°
Multipar 35 (70) 13 (65)
Gebeligin planh olma durumu
Evet 24 (48) 13 (65) 0,198*
Hayir 26 (52) 7 (35)
Yardimci iireme teknikleri ile gebe kalma durumu
Evet 4(8) 3 (15) 0,316°
Hayir 46 (92) 17 (85)
Prekonsepsiyonel bakim alma durumu
Evet 21 (42) 9 (45) 0,819*
Hayir 29 (58) 11 (55)
Gebelik izlemlerini yaptirma durumu
Evet 48 (96) 16 (80) 0,051°
Hayir 2(4) 4 (20)
Folik asit kullanma durumu
Evet 47 (94) 14 (70) 0,013°
Hayir 3 (6) 6 (30)
D vitamini kullanma durumu
Evet 48 (96) 17 (85) 0,137°
Hayir 2 (4) 3(15)
Demir preparati kullanma durumu
Evet 49 (98) 17 (85) 0,067°
Hayir 1(1) 3(15)
Omega-3 kullanma durumu
Evet 14 (28) 6 (30) 0,867¢
Hayir 36 (72) 14 (70)
SS: Standart Sapma, a: Pearson Chi-Square, b: Fisher's Exact Test, d: Mann-Whitney U
Gruplar arasinda COVID-19 asis1 yaptirma %74’tinde, vaka grubundaki kadinlarin
durumlar1  agisindan  anlamli  farklilik bebekleri ile %45’inde ten tene temasi

bulunmamaktadir (p>0,05). COVID-19 tanisi
almis kadinlarin %90°1 sezaryen ile dogum
gergeklestirmis olup, dogum sekli agisindan
gruplar arasinda anlamli farklilik oldugu
(p<0,05) tespit edilmistir. COVID-19 tanisi
almis kadmlarin  %55’ini  preterm eylem,
COVID-19 tanist almamig kadinlarin %181
membran riiptiirii nedeniyle hastaneye yatiginin
yapildigi  belirlenmistir. Gruplar arasinda
preterm eylem ve membran riiptiirii agisindan
anlamli farkliik bulunmamaktadir (p>0,05)
(Tablo 3). COVID-19 tanisi almamis kadinlarin

saglanmigtir. Gruplar arasinda ten tene temas
yapilma durumu bakimindan anlamli farklilik
oldugu (p<0,05) tespit edilmistir. Ayrica anne-
bebek etkilesimi acisindan gruplar arasinda
anlaml farklilik olmadig1 (p>0,05)
belirlenmistir. Kontrol grubundaki kadinlarin

%12’sinde, vaka grubundaki kadinlarin
%25’inde dogum sonrasi atoni tespit edilmistir.
Gruplar arasinda dogum sonrasi atoni

bakimindan anlaml farklilik olmadig1 (p>0,05)
tespit edilmistir. Kontrol grubundaki kadinlarin
hicbirinde yogun bakim gereksinimine ihtiyag
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duyulmamigken,
katilimcilarin

vaka grubundaki
%S5’inin ~ yogun  bakim
gereksinimi olmustur. Gruplar arasinda yogun
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bakimda kalma bakimindan anlamli farklilik
olmadigi (p>0.05) tespit edilmistir (Tablo 3).

Tablo 3. Gruplarin klinik 6zellikleri agisindan karsilagtirilmasi

COVID-19 tanis1 almayan

COVID-19 tamis1 alan

(n=50) (n=20)
Degiskenler n (%) n (%) p
COVID-19 asis1 olma durumu
Evet 19 (38) 10 (50)10 (50)
Hay1r 31 (62) 10 (50) 0,357
Dogum sekli
Vajinal dogum 22 (44) 2 (10) 0,007*
Sezaryen 28 (56) 18 (90)
Preterm eylem
Evet 24 (48) 11 (55) 0,597*
Hayir 26 (52) 9 (45)
Membran riiptiirii
Evet 9 (18) 3(15) 0,534°
Hayir 41 (82) 17 (85)
Anne-bebek etkilesim zamani
1 saat ve alt1 38 (76) 11 (55) 0,083
1 saat lizeri 12 (24) 9 (45)
Ten tene temas
Evet 37 (74) 9 (45) 0,021*
Hayir 13 (26) 11 (55)
Atoni
Evet 6 (12) 5(25) 0,161°
Hayir 44 (88) 15 (75)
Yogun bakim
Evet 0(0) 1(5) 0,286°
Hayir 50 (100) 19 (95)

a: Pearson Chi-Square; b: Fisher's Exact Test

TARTISMA

Bu calismada dogum i¢in hastaneye yatisi
yapilan COVID-19 tanisi alan ve almayan
kadinlarin, gebelik, dogum ve dogum sonuna ait
klinik ozellikleri retrospektif ~ olarak
incelenmistir. Calismada COVID-19'un gebelik
ve dogum iizerine saptanan etkileri literatiir
dogrultusunda tartisilmustir.

Tiirkiye istatistik Kurumu (TUIK) 2022 dogum
istatistikleri verilerine gore 2022 yilinda dogum
yapan yasit  29,2'dir.
Literatiirde Pathirathna ve arkadaslarinin
(2022) sistematik derleme ve meta-analiz
calismasinda COVID-19 geciren gebelerin yas

annelerin  ortalama

ortalamalarinin 24,7 ile 32,6 arasinda degistigi
belirlenmistir.  COVID-19  gegiren  ve
gecirmeyen gebelerin karsilastirildigr bir bagka
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calismada; COVID-19 geciren gebelerin yas
ortalamas1 28,4, ge¢irmeyen gebelerin yas
ortalamasi 29,1 olarak belirtilmistir (Ackerman
ve ark., 2022). Tiirkiye'de Aydin ve ark. (2021)
tarafindan COVID-19 tanili gebelerle yapilan
calismada ise yas ortalamasi 28,99 + 5,58 olarak
ifade edilmistir. Mevcut c¢alismada benzer
sekildle COVID-19 tamli kadmnlarin yas
ortalamasi daha yiiksek saptanmigtir. Bunun
yas arttikca COVID-19 tanilanma
olasiliginin daha yiiksek olmas1 olabilir.
COVID-19 tamisi alan gebe kadinlarda en sik
yorgunluk/miyalji,

nedeni

yiksek ates, titreme,
oOkstirtik, nefes darligi, gogiis agrisi, balgam,
burun akintisi/ tikaniklik, ishal, bas agris1 ve

bogaz agris1 goriilen belirtilerdir (Acker ve ark.,
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2022; Berlin ve ark., 2020; Chowdhury ve ark.,
2022; de Medeiros ve ark., 2022; Karacam ve
ark., 2022; Yang ve ark., 2022). Amerika
Birlesik Devletleri Hastalik Kontrol ve Onleme
Merkezi'nin raporunda gebe olan ve olmayan
hastalarda COVID-19 semptomlari
degerlendirildiginde  semptomlarin  benzer
oldugu bildirilmistir (Ellington ve ark., 2020).
Literatiirdeki  ¢alismalara benzer sekilde
COVID-19 tanili katilimcilarin ates, Oksiirtik,

nefes darligi, burun akintisi, yorgunluk
nedeniyle hastaneye yatiglar1  yapildig:
saptanmigtir.

Mevcut calismada folik asit destegi alan
gebelerde COVID-19 enfeksiyonu daha az
gortilmiistir. Chen ve arkadaslarmin (2022)
COVID-19 doneminde gebe kadimnlarin
beslenmesini degerlendirdigi c¢alismada ilk
trimesterdeki gebelerin %31,7 'sinin hi¢ folik
asit destegi almadigimi saptanmistir. Besin
destegi almayan kadinlarda daha fazla COVID-
19 enfeksiyonu gelismistir. Iran'da yapilan bir
calismada ise folik asitin viriisiin hiicre igi
tasinmasin1  azalttigi  bildirerek COVID-19
vakalarini Onlemek ve tedavi etmek icin
kullanilmasi 6nerilmektedir (Sheybani ve ark.,
2020). Literatiirde folik asitin enfeksiyonun
hiicre i¢ine girisini durdurdugu ve bu etkisi ile
COVID-19'u onlemeye veya hafifletmeye
yardimc1 olabilecegi belirtilmektedir (Tek &

Kogak, 2020). Mevcut c¢alisma sonuglari
literatiirii  destekler niteliktedir. Pandemi
donemi kisitlamalar1 gebelerde, antenatal

takiplere az gitme ve folik asit alimim
aksatmaya neden olsa da folik asit kullaniminin
enfeksiyonlara yakalanma konusunda koruyucu
rolii oldugu sdylenebilir.

Calismada COVID-19 tanist alan kadinlarin
neredeyse tamami dogum
genellikle
degistirmek i¢in

sezaryen ile
gerceklestirmistir.  COVID-19

planlanan dogum seklini
endikasyon degildir. Sezaryen dogum, standart
obstetrik endikasyonlar igin gerceklestirilir
(Berghella & Hughes, 2021). Siddetli veya
kritik COVID-19'lu gebelerde, akut gebelik
sirasinda perflizyon vazokonstriiksiyonundaki
degisiklikler, intrauterin biiyiime geriligi, fetal
distres nedeniyle sezaryenle dogum endike
olabilir  (Berghella & Hughes, 2021,
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Chowdhury ve ark., 2022). Literatiirde bulunan
calismalarda COVID-19'lu gebelerin
cogunlugunun c¢esitli nedenler ile sezaryen
dogum yaptig1 belirlenmistir (de Medeiros ve
ark., 2022; Karagam ve ark., 2022; Pathirathna
ve ark., 2022; Yang ve ark., 2022). Tiirkiye'de
TNSA 2018 verilerine gore sezaryen orani %52
olarak belirtilmesine (TNSA 2018) ragmen
calisma bulgularinda sezaryen dogum orani ¢ok
daha yiiksek goriilmiistir. Bunun nedeni
obstetrik  bir endikasyon bulunmamasina
ragmen COVID-19 enfeksiyonuna yonelik
belirsizlikler nedeniyle sezaryen dogumun
tercih edilmesi olabilir.

Calismada COVID-19 tanili anneler ile
bebekleri daha az ten tene temas saglamistir.
Ayrica COVID 19 tanili annelerden bebege
bulag rapor edilmemistir. Literatiirde anneden
bulasma nedeniyle yenidoganlarda COVID-19
hastalig1 gelismesinin goriilmedigi ve olasiligin
disik oldugu bildirilmektedir. Anneden
yenidogana vertikal bulasma bulunmamaktadir
(Li & Ng, 2005). 80 000'den fazla semptomatik
COVID-19 hastasinin mevcut oldugu Cin'de
dogumdan sonra anne ve bebegin hemen
ayrilmasi politikas1 benimsenmistir ve COVID-
19 ile enfekte kadinlardan dogan bebeklerin
yalnizca 6’sinda COVID-19 bildirilmistir. Anne
bebek ayirma politikasi yapilmasaydi bu oranin
ka¢ olacagi konusunda Ongoriiniin olmadigi
belirtilmistir (Ma ve ark., 2020). Amerika
Birlesik Devletlerinde, pozitif COVID-19
enfeksiyonu ile iligkili 2 bebek oOliimii
bildirilmistir. Iki bebegin de yenidogan
olmadigr ve vertikal gecis gerceklesmedigi
ifade edilmistir. Ancak bunun disinda bebek
6limlerinin nedenleri resmi olarak
belirtilmemis olup erken dogum veya ten tene
temas nedeniyle olup olmadigi hakkinda
belirsizlik yasandig1 ifade edilmistir (Boscia,
2020). Mevcut calisma verileri ile literatiir
verileri uyum gostermektedir. COVID-19 tanili
bebeklerin  ayrilmas1  bulasin
amaciyla gergeklesmis olabilir.

annelerden
onlenmesi
Ancak her ne kosulda olursa olsun ten tene
temasin anne ve bebek agisindan faydalart goz
ardi edilmemelidir.
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Arastirmanin simirhhiklar:

Calismada o6rnekleme dahil edilen vaka grubu
sayisinin kiiciik olmasi, elde edilen verilerin
hasta dosyasindaki bilgiler ile sinirli olmasi ve
saglikli/riskli tiim gebelerin dahil edilmesi
calismanin  sinirliliklarmi  olusturmaktadir.
Ayrica c¢alisma sonuglarinin yalnizca belirtilen
saglik merkezi ve tarih ile sinirli olmasi,
COVID-19 igin tibbi bakim arayan ve saglik
kurulusuna  bagvuran  gebeleri  igermesi
acisindan genel niifusu tam olarak temsil
etmeyebilir.

SONUC VE ONERILER

Calisma sonuglarma gore, COVID-19 tanisi
alan gebelerde gebelikte folik asit kullaniminin
daha az oldugu ve sigara kullanan kadinlarda
daha fazla COVID-19 enfeksiyonu yasandigi
belirlenmistir. Ayrica sezaryen dogum oraninin
COVID-19 tanisi alan kadinlarda arttig1 ve ten
tene temasin daha az gerceklestigi saptanmustir.
COVID-19 tanist alan kadinlarin semptomlari
cesitlidir ve ana semptomlar ates ve dkstirtiktir.
Sonuglarimiz, COVID-19 enfeksiyonuna maruz
kalan gebe kadmnlara bakim igin standart
onerileri desteklemekte ve bu kadinlar igin
bakima erisimin Onemini vurgulamaktadir.
Kadinlarin pozitif dogum deneyimi yasamasina
olanak saglanmali, dogumda ve dogum sonu
donemde kanit temelli uygulamalar takip
edilmeli, gereksiz girisimlerden kaginilmali,
sezaryen oranlar1 azaltilmali ve anne bebek
temasiin 6nemi gbéz ardi edilmemelidir. Bu
dogrultuda hemsire ve ebelerin, COVID-19
tanis1 alan kadinlara diger gebeler ile ayni
sekilde benzer kanita dayali uygulamalar, resmi
klinik kilavuzlar, ulusal ve uluslararasi oneriler
antenatal

dogrultusunda  danigsmanhik ve

izlemlerini yapmalart onerilmektedir.
Gelecekte planlanacak ¢alismalarda daha biiyiik
orneklem grubu ile ¢ok merkezli ¢aligmalar
yapilmasi Onerilebilir.
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EXTENDED ABSTRACT
Introduction: COVID-19 infection during pregnancy significantly increases many risks, both maternal
and fetal, even in asymptomatic women.
Objective: The aim of this study is to retrospectively examine the clinical characteristics of pregnancy,
birth, and postpartum women with and without a diagnosis of COVID-19 who were hospitalized for
birth.
Methods: The files of 20 women diagnosed with COVID-19 and 50 women who were not diagnosed
with COVID-19, who were hospitalized for birth, were included in the study conducted at Trakya
University Faculty of Medicine between 17.11.2020 and 18.03.2022. A descriptive information form
was used as a data collection tool. The files of women who were and were not diagnosed with COVID-
19 were examined and a descriptive information form was filled out.
Results: While the average age of women not diagnosed with COVID-19 included in the study is
27.60£5.92, the average age of women diagnosed with COVID-19 is 31.85+£5.61. Many women
included in the study were multiparous and those diagnosed with COVID-19 were found to have a lower
gestational age. Of the women diagnosed with COVID-19, 35% were hospitalized due to fever, 25%
cough, 15% fever and cough, 15% shortness of breath, 5% runny nose, and 5% fatigue symptoms.
According to the study results, it was determined that pregnant women who had COVID-19 used less
folic acid during pregnancy, and women who smoke had more COVID-19. 50% of women diagnosed
with COVID-19 have received the COVID-19 vaccine, and this rate is 38% in women who have not
been diagnosed with COVID-19. There is no significant difference between the groups in terms of
COVID-19 vaccination status (p>0.05). It has also been found that the rate of cesarean section increases
in women with COVID-19 and skin-to-skin contact occurs less frequently. The duration of hospital stays
in women diagnosed with COVID-19 was longer than in women without a diagnosis of COVID-19, and
no significant difference was detected between the groups.
Use in Practice: It supports standard recommendations for care of pregnant women exposed to COVID-
19 infection and emphasizes the importance of access to care for these women. In this regard, nurses
and midwives are recommended to provide counseling and antenatal follow-up to women diagnosed
with COVID-19 in the same way as other pregnant women, in line with similar evidence-based practices,

official clinical guidelines, and national and international recommendations.
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