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ABSTRACT 0z

As the Covid-19 virus affects every age group, it has started to affect Amag: Covid-19 viriisti her yas grubunu etkiledigi gibi giin gectikce
children and even babies day by day. The incidence pf this virus in cocuklari ve hatta bebekleri de etkilemeye baslamistir. Bu viriistin
newborns has increased. However, there is no definite information yenidoganlarda gériilme sikhigi artmigtir. Ancak hastaligin teghis,
about the diagnosis, treatment and care of the disease yet. Although tedavi ve bakimi hakkinda kesin bir bilgi heniiz yoktur. Virisiin

there is no definite information about the transmission of the virus from
the mother to the fetus; It is important to carry out a multidisciplinary
approach from the planning of the birth to the follow-up and isolation
process of the newborn. The newborn should be observed closely,
and if necessary, the treatment should be started by separating them
from the mother. In addition to these, information and guidance about

anneden fetiise gegisi ile ilgili kesin bir bilgi olmamakla birlikte;
dogumun planlamasindan, yenidoganin takip ve izolasyon siirecine
kadar multidisipliner bir yaklagimla yiritilmesi 6nemlidir. Yenidogan
yakindan gézlemlenmelidir ve gerekirse anneden ayirarak tedaviye
baslanmalidir. Bunlara ek olarak her bebegin hakki olan anne siitiintin

giving breast milk, which is the right of every baby, should be done verilmesi hakkinda bilgilendirmeler ve yonlendirmeler titizlikle
meticulously. If possible, the mother should breastfeed by wearing a VBEJI|ma|IdIr. MUmk_que anne cerrahi maske_takvllp eI_ hijyenini
surgical mask and maintaining hand hygiene. At the time of discharge, saglayarak emzirmelidir. Taburculuk zamaninda ise dncelikle anne/
first of all, the mother/family should be educated in an understandable aile anlasilir bir sekilde bilgilendirilmelidir. Gerekli bilgilendirmeler
way. He can be discharged after necessary information. sonrasinda taburcu edilebilir.
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GiRIiS Daha 6nceden de var olan ve insanlar farkl sekillerde

Covid-19 viriisii tim diinyada hizla yayiimis ve bu durum enfekte ettigi bilinen koronavirUs tiplerinden 229E,

pandemiye neden olmustur (1). Bu viris milyonlarca 0943’ NL63Vve HKU1 adl t'?le”r_".n’_ genelde sadece
kisiyi enfekte ederek birgok kisinin 8limiine neden  So9uk alginligina neden oldugu bilinirken; SARS-CoV
olmustur. ilk vakalarin ortaya cikisi 29 Aralik 2019 V& MERS-CoV tiplerinin ise pnémoniye neden oldugu
yilini gosterse de yapilan arastirmalarda ilk vakanin 17 bilinmektedir (2,3). Eldeki giincel verilere bakildiginda
Kasim 2019 tarihinde Wuhan kentinin bir pazarinda  temel bulasma yolunun direkt temas, damlacik yolu ve
gorildiguni ortaya koymustur. Vakalarin incelenmesi aerosol yol oldugu goérilmektedir. Bir diger bulasma
sonucunda, hastalik etkeninin koronavirls ailesinden yolunun ise fekal oral yol ile de olduguna dair distinceler
oldugu sonucuna varilmistir ve bu virlise yeni tip vardir, nedeni ise bu organizmanin gaitada da tespit
Coronaviris 2019 adi verilmistir (2). edilmesidir (4).
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Damsarsan ve Oren: Covid-19 ve yenidogan

Covid-19 virlsu almis olan bir hastanin, hastaligi boyunca
farkl temas yollar ile etrafindaki insanlari da enfekte
ettigi bilinmektedir. Virisin kulugcka dénemi yaklasip 5
glin olup, bu silirede bulas sagladigi distinilmektedir.
Sayisiz insani enfekte eden ve 6limline sebep olan virlis
glinden gline yayllmaya devam etmektedir (4).

Covid-19 virlsl her ne kadar yetiskinler arasinda gorilme
sikigi daha ylksek olsa da gocuk ve yenidoganlari da
enfekte etmektedir. Yenidoganlarda, anneden fetlise
vertikal gecis konusunda calismalar yetersizdir.
Ancak yenidoganlarin sistemlerinin immatir olmasi,
normal dogumlarda perinatal temas olasiliginin olmasi,
semptom gostermeyen annelerin dogum sonrasi
temasindan kaynakli nedenlerden dolayi yenidoganlar
risk altindadir (5,6,7). Bu nedenle her gebenin Covid-19
stiphesi agisindan ayrintili olarak sorgulanmasi 6nemlidir.
Bu derleme de Covid-19 enfeksiyonu veya sliphesi olan
yenidoganlarda bakim yaklasiminin degerlendiriimesi
amagclanmistir.

GEBELIKTE FETUSE COVID-19 GECISi

Covid-19 virlsinin damlacik yoluyla ve bireylerin
ortaya sactiklari damlaciklarin temas yolu ile agiz, burun,
g6z mukozaslyla temasi sonrasi kisiyi enfekte ettigi
bilinmektedir. Hematojen yolla en gok TORCH grubu
enfeksiyonlarin gectigi bilinse de birgok viral kaynakl
hastalik fetise gegebilir. Gebe kadinlarin ve fetlistin
Covid-19 virisinden ne derece etkilendiginin tam olarak
bilinmemesine karsin annede gestasyonel diabeset
mellitus (GDM), hipertansiyon (HT), preeklampsi
gibi sorunlar Covid-19 virlstnun fetlise gecisinde
etkili olmadigi gézlemlenmektedir (8,9). incelenen
vakalarda plasentadan alinan érneklerin negatif oldugu
gorllmustir. Fakat vajinal dogum sonrasi bebegin
anneyle temasindan kaynakl bulas riskinin fazla oldugu
g6z 6nliinde bulundurulmalidir (10).

Covid-19 virGslUnin spontan abortus, prematire
dogum, intrauterin gelisme geriligi gibi durumlara etkisi
tam olarak bilinmemekle birlikte, literatiirde gegmisteki
koronavirls pandemilerinin bu durumlar Uzerinde
etkisi oldugunu kanitlayan bilimsel yayinlar mevcuttur
(11,12,1). Bunun yani sira korona viruslerin fetlse vertikal
gecisi ile ilgili yeterli bilimsel veri yoktur. Bu konuda
gérilen vaka sayilari ile yapilan ¢alismalarin sonucunda
daha fazla bilgi edinilmesi olasidir. Yapilan ¢alismalar,
umbilikal kordun erken klemplenmesinin perinatal gegisi
azaltacagini disindirmektedir (11,12).

Dogum esnasinda herhangi bir enfeksiyon riski
mevcutsa anne ve saglik c¢alisanlari tim enfeksiyon
kontrol énlemlerini almalidir.

YENIiDOGANLARDA COVID-19 BELIRTILERI

Enfekte olmus yenidogan semptom gdéstermeyebilir.
Oyki alinirken annenin Covid-19 siiphesi veya temasi
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sorgulanir, ek olarak hastaligin yogun oldugu bélgelere
seyahatinin sorgulanmasi da dnemlidir. Yenidogan
enfekte olmus ise PCR veya kan testi érnekleri ile kesin
taniyr koymak mimkundar (13).

Covid-19 ates, 6ksurlk, bogaz agrisi, kas agrisi ve
halsizlik gibi hafif sesmptomlardan akut solunum sikintisi
sendromu (ARDS) ve organ yetmezliginin eslik ettigi
pndmoni dahil olmak Uzere ciddi hastaliklara kadar
uzanan bir dizi klinik bulgu ile gorulebilmektedir (14-16).

Yenidoganlarda ve cocuklardaki bulgular ve tanimlamalar
yetigkin hastalarin belirti ve bulgulan ile benzerlik
gOsterir. Enfekte olan yenidoganlarda semptomlar hafif,
siddetli ya da asemptomatik seyredebilir. Coguklarda
genellikle daha hafif seyrederken 1 yas altindaki
bebeklerde ve kronik hastaligi olan ¢ocuklarda daha
agir tablolar gorulebilir (9).

COVID-19 iLE ENFEKTE YENIDOGANIN KLINiK
OZELLIKLERI

VirUsle enfekte olmus yenidoganlar arasinda solunum
sikintisi nadir gorilmustir. Yenidoganin vicut isisi
ylUksek ya da normalden disik seyredebilir. Uykulu
hal ya da uyku saatlerinde artma goérulebilir. Vital
bulgularinda normalden sapmalar goérulebilir (tasikardi,
satlrasyon dusikligu, apne, vb). Gastrointestinal
semptomlarinda ise ishal ve eslik eden kusmalar, karin
agnisi, batinda siglik ve sertlik gorulebilir (17,18).

ENFEKTE YENIDOGANIN LABORATUVAR
BULGULARI

Genellikle Covid-19 tanisi koyduracak net bir laboratuvar
degerin oldugunu sdylemek mumkin degildir. Tim
degerler beraber degerlendirilmelidir. Yapilan laboratuvar
testinde trombositopeni, I6kopeni varligi, lenfopeni
varligi, anormal karaciger fonksiyon testleri ve ylksek
kreatin kinaz dlizeylerinin birkaginin beraber gérilmesi
belirti sayilabilir. Yenidodanin yakin ¢cevresinde Covid-19
stiphesi bulunmasi ya da tanisi kesinlesmis kisilerin
bulunmasi da tani koymada 6nemli bir kriterdir (10,19).

Siipheli Covid-19 tanisi

e Dogumdan 2 hafta 6nce veya postnatal ddnemde
Covid-19 temasi olan ya da Covid-19 tanisi almig
annenin yeni dogan bebegi

e Babada, ailede, bebege bakim veren kisiler/saglik
¢alisanlarinda ya da ziyaretcilerde yani yenidogan ile
temasi olan herhangi bir kiside Covid-19 virlsi varsa
yenidoganda semptom gdstermese dahi Covid-19
acisindan slipheli yenidogan olarak kabul edilir (7).
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Kesin Covid-19 tanisi

Yenidogana kesin Covid-19 tanisi koyabilmek icin
asagidaki durumlardan en az birinin olmasi gerekir:

e COVID-19 nikleik asidinin PT-PCR (Polymerase
Chain Reaction- Polimeraz Zincir Reaksiyonu) ile bakilan
kan 6érneklerinde veya solunum yolu érneklerinde pozitif
¢cikmasi,

e Solunum yolu veya kan 6rneklerindeki virlis gen
sekanslarinin bilinen Covid-19 drnekleriyle dnemli
seviyede benzerlik géstermesi.

Yukaridaki durumlardan birinin gériimesi yenidogana
Covid-19 pozitif tanisini aldirir (7,8).

COVID-19 SUPHELISI YENIDOGANA YAKLASIM

Yenidoganin Covid-19 acgisindan stpheli kabul
edilebilmesi i¢in annenin dogum &ncesi 2 hafta veya
dogum sonrasi bir aylik sliregte annenin Covid-19
tanisi almis olmasi ya da Covid-19 tanisi almis kisilerle
temasinin olmasi gerekir (7).

Stpheli tim yenidoganlarin tipki yetiskinlerde oldugu gibi
izole edilmesi dnemlidir. Tanisi kesinlesmis ya da stipheli
gebelerin dogumu saglik ekiplerinin ortak calismasiyla
tim kurallara uyarak gerceklestiriimelidir. MUmkun ise
negatif basingh odada dogumun gerceklestiriimesi ve
saglik ekibinin gerekli koruyucu ekipmanlari hazirlamasi
gereklidir. Covid-19 tanisi almis annelerin bebegi
prematire dogabilir ya da termde bir yenidogan olsa
bile entibasyon islemi, resiUsitasyon ya da invaziv
girisim gerektiren islemler gerekebilir (7,20). Boyle bir
durumda temasi azaltmak ve olabilecek en hizli ve en
dogru sekilde midahale edebilmek icin deneyimli saglk
personelinin bulunmasi bu noktada énem arz etmektedir.
Tum bu islemleri yaparken kisisel koruyucu ekipmanlarin
(N95maske, yuz siperligi/gézIigu ve cift eldiven) eksiksiz
bir sekilde giyilerek yapilmasi gerekmektedir.

Gegis riski agisindan umbilikal kordun mimkin olan en
kisa slirede klemplenmeli ve anne ve bebegin temasi
onlenmelidir (10,20).

COVID-19 SUPHELIiSi ASEMPTOMATIK
YENIDOGANLARA YAKLASIM

Covid-19 suphelisi yenidoganlar dncelikle mimkin
oldugunca izole edilmeli ve belirti, bulgular agisindan
sik takip edilmelidir. Ek olarak CRP ve tam kan sayimi
bakmak ve gerekli gorilen durumlarda PT-PCR testi
yapmak erken tani agsamasinda énemlidir. Bu asamada
beslenme konusu, annenin durumuna gére detayl
sekilde degerlendirilmelidir. Uygun goérilen durumlarda
sadece beslenme zamanlariyla sinirlandirmak tzere
yenidogan, anne yanina alinip gerekli hijyen kosullarina
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saglandiktan sonra emzirilir ya da yine gerekli hijyen
kosullari saglanarak sitin sagilip anneden alinarak
yenidogana verilmesi disuntlebilir (19).

COVID-19 SUPHELiISi SEMPTOMATIK
YENIDOGANLARA YAKLASIM

Yenidogan hem slpheli grupta hem de Covid-19
semptomu gosteriyorsa enfekte oldugu disinilerek
hareket edilmelidir. Oncelikle yenidogan izole edilmelidir.
Kesin tani icin PT-PRC testine ek olarak kan tahlilleri,
akciger grafisi istenmeli, sonuglar pozitif tani koydurursa
yaklasim bu yénde devam etmeli ve hastaligin durumu
belirlenerek destek tedavi gereksinimi sorgulanmalidir.
Hastaligin durumuna gore tedavi planlanmali ve bu siireg
titizlikle yaratulmelidir (10,17).

COVID-19 TANILI ASEMPTOMATIK
YENIDOGANLARA YAKLASIM

Yenidoganlarda yetigkinler gibi tani igin RT-PCR testinin
pozitifligi kesin tani igin gereklidir. PT-PCR testi pozitif
gelen yenidogan ayri bir odada tek basina karantinaya
alinmali ve sik takip edilmelidir. Beslenme ydnteminde
Onerilen, anne sitindn hijyenik kosullarda sagilip
enfekte olmamis kisiler tarafindan bebege verilmesidir.
Beslenme durumu hastaligin seyrine goére degisebilir.
Genelde destek tedavisi gerektirmez. Yakindan
g6zlemleme ve siki takip yeterlidir (10).

COVID-19 TANILI SEMPTOMATIK
YENIDOGANLARA YAKLASIM

Covid-19 kesinlesmis yenidoganlarda yasamsal
bulgularin yakindan takibi énemlidir. Anormal
degerler kisa sirede belirlenmeli ve midahale hizh
gerceklesmelidir. Bu slrecte gerekli durumlarda
destekleyici bakim uygulanmalidir. Bu bebeklerde tanih
asemptomatik bebeklere yapilan testlere ek olarak asit-
baz dengesi, kan gazi, serum elektrolitleri, karaciger ve
bobrek fonksiyon testleri, bakiimasi 6nerilir. Akciger
grafisi veya ultrasonografisi ¢ekilir. Yenidoganin gerekli
ise uygun sevki saglanmalidir (19).

COVID-19 TANILI YENIDOGANIN TRANSPORTU

Tanili yenidoganin durumu stabil ise izole sekilde
izlenir, gerekirse basit destek tedavileri uygulanir,
takip ve tedavisi titizlikle yurttilir fakat bebegin
durumunun stabilligi bozulur ve yenidogan yogun
bakima sevki gerekirse bu sevk 6zel bir transport
kivozu ile gerekli dnlemler alinarak ve korunakli bir
sekilde gerceklestiriimelidir. Hastane disina bir sevk s6z
konusu ise yine 6zel transport kiivéziinde ambulans ile
gerekli dnlemler alinarak, gerekli koruyucu ekipmanlarini
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Sekil 1: Slipheli veya Kesinlesmis Covid-19 Vakalarinda Perinatal ve Neonatal Yaklasim Semasi (21).

giymis en az sayida personelle her duruma hazirlikh bir
bicimde sevk gerceklestirilir. Sonrasinda ambulans ve
transport kiivézinuin uygun sekilde dezenfeksiyonunun
saglanmasi ihmal edilmemelidir (22).

YENIiDOGANLARDA COVID-19 TEDAVISI

Covid-19 ile enfekte yenidoganlarin tanisi kesinlestikten
sonra uygun sevki saglanmalidir. Enfekte yenidoganin
Covid-19 icin ayriimis izole odada kalmasi ya da
yenidogan yodun bakim Unitesinde izlemine ve
tedavisine devam edilmesi gerekir. Tedavide genel
yaklasim genel durumunun korunmasi, yasamsal
bulgularinin, kan degerlerinin yakin takibini icermektedir.
Gerekli durumlarda solunum destegi verilebilir.
Semptomlarin yenidoganlarda hafif seyretmesinden
dolayi genellikle ilag tedavisine ihtiya¢ duyulmamaktadir
(18). Akut solunum sikintisi sendromu (ARDS) olan kritik
yenidoganlarda hastanin durumuna gére surfaktan, nitrik
asit, ventilasyon tedavi protokollinde yer alabilmektedir
(23).

Yenidogan yogun bakim Unitesine alinan yenidoganlarda,
yenidogana temas eden enfekte kisiler var ise
yenidogan izole odalarda 2 hafta boyunca tek basina
g6zlemlenmelidir. Bu 2 haftalik sureg icerisinde genel
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durumunda bozulma, Covid-19 belirtileri vb. durumlar
gbzlemlenir ise uygun tani ve edavi sirecine gegilmeli
ya da uygun sevki saglanmalidir. Eger yenidogan baska
yenidoganlarla temas ettiyse onlar icin de ayni protokoller
uygulanmalidir (24).Annenin testi negatif ve bebekte
Covid-19 agisindan artik semptom gdstermiyorsa, 3
gUn boyunca vital bulgularinda 6zellikle ates ve solunum
acisindan bir anormallik yok ise akciger grafisi ve PCR
testi negatif ise yenidogan ve ailesi 6nerilerle taburcu
edilebilir (10,19).

TEDAVIDE DIKKAT EDILMESi GEREKENLER

Kritik yenidoganlar icin multidisipliner bir ekip
gerekmektedir. Yenidodanin tedavisinde alaninda
uzman saglk calisanlari beraber is birligi icinde
calismalidir. Banyonun potansiyel bulagsma riskini arttirip
arttirmayacagi konusunda henuiz kanit bulunmamaktadir
ve yilkanma ve bakim normal prosedurler dogrultusunda
uygulanmalidir. Klinik iyilesmeden sonra devam eden
fekal viral dokilmeden dolay kirli bezler cift katmanl
bulasici tibbi atik torbalarina atilmalidir. Bakim ve
tedaviyi slrdiren ekip koruyucu ekipmanlari tam ve
dogru bir sekilde giyerek midahele etmelidir (9,17).
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COVID-19 TANILI YENIDOGANIN BESLENMESI

Anne sitlu bagisikligi giglendirici bilesenler igerir. Her
yenidogan anne situ almalidir. Anne siti konusu
Covid-19 tanisi almis ya da sliphesi olan annelerde
tartismaya acik bir konudur. Anne sitiinden bebege
virls gectigine dair kesin bir bilgi yoktur fakat
bulas riski agisindan emzirmeye karar verme sireci
yenidoganin durumuna, annedeki hastalik seyrine gore
degisiklik gbsterir. Giincel son galismalara gére genel
gorus, gerekli hijyen kurallarina uyarak emzirmenin
gerceklestirilebilecegi ya da sit sagma ile bebegin
beslenmesidir (16,22). Bu konuda hekiminin/ebesinin
Onerileri ve annenin tercihi dnemlidir. Anne bebegini
emzirmeye karar verir ve hekimi/ebesi bir sakinca
gbérmez ise el hijyenini saglayip, cerrahi maskesini
taktiktan sonra bebegi emzirebilir ya da yine maske ve
hijyen kurallarina uyarak stit sagip, sagilan siitiin bebege
vermesi saglanabilir (7,22).

EVEBEYNLERE YONELIK PSIKOLOJIK DESTEK

Covid-19 semptomu gdsteren yenidoganlar takip ve
tedavi amagh yenidogan yogun bakim servisine sevk
edilir. Bebegin yogun bakim da yatmasi ve izolasyon
onlemleri ebeveynleri ve diger aile Uyelerinde strese
neden olmaktadir. Annenin bebeginden ayriimasi,
maternal depresyona ve kaygiya neden olabilmektedir.
Ebeveynlere yenidogan bakimi, tedavisi ve alinmasi
gereken onlemlerin dnemi yeterli dizeyde ve
anlayacaklari bir sekilde anlatiimalidir (17).

TABURCULUK

Ailenin taburculuk egitimi viristun yayilmasini
onlemeye yonelik (sosyal mesafe, el hijyeni, beslenme
uygulamalar) konular kapsamaktadir. Saglkli veya
enfekte yenidoganlarin evde bakiminda tek kisilik
odada olmasi, bebege bakim saglayacak kisi sayisinin
mumkun ise tek kisi ile sinirlandiriimasi, odanin sik sik
havalandirilmasi, bakim verenlerin hijyenik kurallara
dikkat etmesi, yenidoganlarin esyalarinin uygun sekilde
dezenfekte edilmesi gibi uygulamalara dikkat edilmelidir.
Taburculuk sonrasi tavsiye edilen siklikta yenidoganlarin
takibi ve asilanmasi saglanmalidir (21,24).

SONUG

Covid-19 tim dinyada hizla yayilmaya devam
etmektedir. Gebelerde de yayginligi artmaya baslayan
bu virls paralel bir sekilde yenidoganlarda da
yayginligin artmasina sebebiyet vermistir. Maternal
ve fetal komplikasyonlari énleyebilmek icin dncelikle
gebelerde tani ve tedavi yaklasimlarinin iyi bilinmesi
gerekmektedir. Yenidoganlar, Covid-19 belirti ve
bulgular agisindan titizlikle takip edilmelidir. Zamaninda
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ve dogru midahaleler yenidoganin sagligi agisindan
blyluk énem tasimaktadir. Stpheli veya kesin tanih
yenidoganlara yapilmasi gereken midahaleleri bilmek
ve uygulayabilmek énem arz etmektedir. Bu baglamda
oncelikle gebelerin mimkin oldugunca sosyal ve
kisisel izolasyon kurallarina, hijyen kurallarina dikkat
etmesi tesvik edilmelidir. Saglik calisanlar, Covid-19
tanisi almis ya da Covid-19 suphelisi gebenin takibi ve
dogumunun sireci konusunda egitilmelidir. Ayni sekilde
bu gebelerden dogan yenidoganlarin tani, takip ve tedavi
surecleri hakkinda da iyi egitilmis olmasi gerekmektedir.
Covid-19 tanisi almamis ya da herhangi bir sliphesi
bulunmayan gebenin bebeginin de dis temas kaynakl
virisu alabilecegi unutulmamalidir. Bu ylUzden her
yenidoganin bulasi alma riskine karsin yenidogana ilk
temas eden saglik calisanlarindan, ailenin tiim bireylerine
kadar uyulmasi gereken hijyen kurallarina 6zenle dikkat
edilmesi 6nemlidir.
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