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Güncel Literatür / Current Literature

Yenidoğan bir bebeğin enfeksiyonlardan korunmasında, 
kendi doğal bağışıklık sistemi kadar, transplasental geçen 
maternal antikorlar da rol oynar. Gebelikte ‘severe acute res-
piratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2)’ye karşı geli-
şen maternal antikorların plasentayı ne kadar geçtiği, yeni-
doğanların koronavirüs hastalığı 2019 (COVID-19)’dan nasıl 
korunduğu ve etkili aşılar bulunduğunda en uygun maternal 
aşılamanın nasıl yapılacağı konusu büyük önem taşımaktadır. 
Günümüze kadar, maternal SARS-CoV-2-spesifik antikorların 
bebeğe transplasental geçişi konusundaki çalışmalar, semp-
tomatik enfeksiyonu olan gebe olgu raporları ve küçük olgu 
serilerine dayanmaktadır. Pennsylvania Üniversitesi’nde yapı-
lan çalışmada, Philadelphia’daki iki büyük doğum merkezine 
doğum için başvuran kadınların SARS-CoV-2-spesifik antikor 
prevalansı incelenmiş (1). Çalışmada SARS-CoV-2 spike prote-
in reseptör bağlayıcı alanı (RBD) serolojik testleri doğrulanmış. 
Bunun için hem pandemi öncesi gebe ve gebe olmayan has-
talardan, hem de COVID-19 olup iyileşmiş hastalardan serum 
örnekleri çalışılmış. Sonrasında bu doğrulanan testle, doğum 
için gelen gebelerin rutin olarak alınan serum örnekleri de-
ğerlendirilmiş. İncelenen 1293 örnekte, 80 (%6.2) gebenin 
belirlenen eğik değerlerin üzerinde SARS-CoV-2 IgG ve/veya 
IgM düzeylerine sahip olduğu saptanmış. Irk/etnik köken açı-
sından bazı seroprevalans farklılıkları olduğu; zenci/hispanik 

olmayanlar ve hispanik/latin olan kadınlarda daha yüksek an-
tikor düzeyleri olduğu görülmüş.             

Ocak 2021’de JAMA Pediatrics’de yayınlanan bu makalede 
ise, maternal antikorların yenidoğana plasental geçişinin in-
sidansının, etkinliğinin ve dinamiklerinin incelenmesi amaç-
lanmış, önceki çalışmada kullanılan kitle (SARS-CoV-2 spike 
protein reseptör bağlayıcı alanı [RBD] serolojik testleri) gebe 
kadınlardan ve kord kanından ayrılmış olan serumlarla test 
yapılmıştır. Bu amaçla, 09 Nisan-08 Ağustos 2020 tarihleri ara-
sında Pennsylvania Hastanesi’nde doğum yapan gebeler ve 
bebeklerinin dahil edildiği bir çalışma tasarlanmıştır. Bu ge-
belere hem gebelik sırasında semptomu/teması olduysa, hem 
de doğum için başvurduğunda tarama testi olarak nazofarin-
geal SARS-CoV-2 polimeraz zincir reaksiyonu (NF-PCR) testi 
yapılmış. Gebelerden sifiliz taraması, yenidoğanlardan da kan 
grubu ve gerekirse Coombs testi çalışmak için alınmış olan 
kord kanı örneklerinden artan serumlar ayrılmış. Hastalara ait 
demografik ve klinik veriler elektronik kayıtlardan elde edil-
miş. Maternal COVID-19 hastalığı, Amerika Hastalık Kontrol ve 
Önleme Merkezi (CDC) tanımlamalarına göre, 1) asemptoma-
tik, 2) hafif hastalık ve 3) orta-kritik hastalık olarak kategorize 
edilmiştir. İkiz gebeliklerde, sadece ilk doğan bebek çalışmaya 
dahil edilmiş. Serum örnekleri SARS-CoV-2 RBD ELISA (New 
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York, Qiagen) kitleriyle test edilmiş. SARS-CoV-2 IgG ve/veya 
IgM konsantrasyonu ≥0.48 U/mL pozitif kabul edilmiş. 

Çalışma dönemi boyunca 1471 maternal-kord kanı serumu 
eşleştirmesi yapılmış. Bunlar içinde 21’i ikiz eşiymiş. Tüm ge-
belerin 83’ü (%6; %95 CI, %5-7) SARS-CoV-2 IgG ve/veya IgM 
pozitif saptanmış (Bunlardan 25’i [%30], merkezin önceki se-
roprevalans çalışmasında da pozitifmiş). Seropozitif anneler-
den doğan bebeklerin 72’si (%87; %95 CI, %78-93) seropozitif 
saptanmış. Seronegatif olan hiçbir anneden seropozitif bebek 
doğmamış. Seropozitif olan gebelerin, testi kabul etmeyen 
birisi hariç, hepsine rutin NF-PCR testi yapılmış. Seksen iki ge-
benin 44’ünde (%54) gebeliğin bir döneminde pozitiflik sap-
tanmış. Seropozitif gebelerin çoğu (50/83, %60) asemptoma-
tikmiş. NF-PCR testi pozitif olup, doğum sırasında bulaştırıcı 
olduğu düşünülen annelerin bebeklerine de ilk 24-48. saatte 
NF-PCR testi yapılmış. Test yapılan 20 (%24) bebeğin hiçbirin-
de PCR pozitif saptanmamış. Maternal ve kord kanı serumları 
karşılaştırıldığında, SARS-CoV-2 IgG konsantrasyonlarının po-
zitif körele olduğu görülmüş (r= 0.886; p< 0.001). Seropozitif 
72 bebeğin hiçbirinde SARS-CoV-2 IgM saptanmamış. Bebeği 
seronegatif, kendisi seropozitif olan 11 annenin ise, 5’inde IgM 
pozitifken, 6’sının ortalama geometrik IgG konsantrasyonları 
diğer 72 gebeden belirgin olarak düşükmüş (1.27 vs 5.22 U/
mL). Seropozitif ve seronegatif bebeklerin annelerinin IgM tit-
releri arasında fark bulunmamış. Maternal enfeksiyonun ciddi-
yetiyle maternal ve kord kanı IgG konsantrasyonları arasındaki 
ilişki incelendiğinde, orta-ağır hastalığı olan annelerin ve bun-
ların bebeklerinin daha yüksek IgG ve IgM konsantrasyonla-
rına sahip olduğu, ancak bunun istatistiksel olarak öneminin 
olmadığı görülmüş. Semptomatik ve asemptomatik annele-
rin bebeklerinin de antikor titre oranları farklı bulunmamış. 
COVID-19 enfeksiyonu/teması zamanlaması net bilinemeyen 

asemptomatik anneler ayrı tutularak, semptomatik olanlar-
da semptom anında yapılan test sonucu hastalık başlangıcı 
olarak baz alınmış. Doğumdan önce nazofaringeal PCR testi 
pozitif olan ve term bebek doğuran, hafif, orta ve kritik CO-
VID-19 hastalığı olan 26 gebenin transplasental geçen antikor 
oranları ve maternal enfeksiyon başlangıcı arasındaki ilişki in-
celenmiş. NF-PCR testiyle doğum arasında geçen süre uzadık-
ça, transplasental geçen antikor oranının da arttığı gözlenmiş. 
Preterm (<37 hafta; n= 8) ve term (≥37 hafta; n= 70) doğan 
bebeklerin transplasental geçiş geometrik ortalamaları arasın-
da da fark saptanmamış. 

Bu kohort çalışmasında, asemptomatik gebelerin bebekle-
rine de, semptomatik olanlar gibi, gebelik sırasında maternal 
SARS-CoV-2 IgG antikorlarının transplasental geçtiği gösteril-
miş. Kord kanı antikor konsantrasyonlarının, maternal serum 
antikor konsantrasyonları ve hastalık başlangıcıyla doğum 
arasında geçen süreyle kolere olduğu saptanmış. Bu çalışma, 
klinik bulguları olsun ya da olmasın tüm başvuran gebelerin 
dahil edildiği geniş bir kohorta sahip çalışma olup, tek bölge-
den kan alınması, preterm örneği sayısının az olması, retros-
pektif veriler alındığı için gebelerin semptomlarının yeterince 
sorgulanamaması ve doğum sonrası taburculuk verilerinin ol-
maması gibi bazı kısıtlılıklara sahiptir. Ancak, çalışma bulguları 
göstermiştir ki, maternal SARS-CoV-2 spesifik antikorlar neo-
natal COVID-19 hastalığına karşı koruma potansiyeline sahip-
tir.  
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