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Amag  Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) birgok insani oldugu kadar gebeleri de etkileyen bir pandemidir. Calismamizin amaci inflamatuar belirteglerin gebelerde CO-
VID-19 seyrine etkisini aragtirmaktir.

Yontem ve  Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) pozitif olan 125 ve negatif olan 40 gebenin dahil edildigi bu kesitsel tipe tanimlayici gahismada, COVID-19
Geregler  olan hastalar oksijen satiirasyonu, akciger tutulumu bulgularina gore hafif orta ve agir olarak gruplandirilmistir. Fibirnojen, ferritin ve prokalsitonin degerleri karsilasti-
rilmigtir.

Bulgular  SARS-CoV-2 durumuna gére gebelerin ferritin (p=0,241) ve prokalsitonin (p=0,579) degerleri arasinda da anlaml fark saptanmazken, testi pozitif gebelerin fibrinojen
degerleri anlaml olarak yiiksek bulunmustur (p<0,001). SARS-CoV-2 pozitif olan katilimcilar1 kendi igerisinde klinik durumuna hafif, orta ve agir olarak gruplandirip
baktigimizda ise; fibrinojen (p<0,001) degerleri arasinda anlamli fark saptanmugtur. ikili kargilagtirmada klinik seyri hafif olan grupta fibrinojen degeri orta (p<0,001) ve
agir (p<0,001) olan gruptan, klinik seyri orta olan grubun fibrinojen degeri ise agir olan gruptan anlaml olarak diisiik saptanmigtir (p=0,007)

Sonu¢  Hastahgin agirhig arttikea fibrinojen seviyelerinin de arttigini tespit ettik. Fibrinojen gebelerde COVID-19 klinik durumunun agirhg: ile ilgili bir gosterge olabilir ancak
bu bulguyu gii¢lendirmek i¢in daha biiyiik 6rnekleme sahip prospektif, izleme dayali calismalar gerekmektedir.
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Abstract

Introduction  Coronavirus disease 2019 (COVID 19) is a pandemic affecting pregnant women as well as lots of people. The aim of our study is to investigate the effects of inflammatory markers
on the course of COVID-19 in pregnant women.

Materials  : In this cross-sectional descriptive study, which included 125 pregnant women who were positive for Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) and 40
and Methods  women who were negative, patients with COVID-19 were grouped as mild, moderate and severe according to oxygen saturation, lung involvement findings. Fibrinogen, ferritin
and procalcitonin values of the participants were compared.

Results ~ While there was no significant difference between the ferritin (p = 0,241) and, procalcitonin (p = 0,579) values of pregnant women according to the SARS-CoV-2 status, the
fibrinogen values of pregnant women with positive test were found to be significantly higher (p<0,001). When we categorize the participants who are positive for SARS-CoV-2
as mild, moderate and severe; a significant difference was found between fibrinogen (p<0,001) values. In paired comparison, the fibrinogen value of the group with mild disease
was found to be significantly lower than the group with moderate (p<0,001) and, severe (p<0,001), and the group with a moderate disease compared to the group with severe
(p = 0,007).

Conclusion ~ We found that as the severity of the disease increased, fibrinogen levels also increased. Fibrinogen may be an indicator of the severity of the COVID-19 clinical course in pregnant
women, but prospective, follow-up studies with larger samples are required to reinforce this finding.

Keywords ~ COVID-19; pregnancy; fibrinogen; ferritin; procalcitonin
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GIRiS
Aralik 2019da Cin'in Wuhan kentinde ortaya ortaya ¢ikan
yeni koronaviriis infeksiyonu hizli bir sekilde tiim diin-
yaya yayilarak pandemiye déniistii. Diinya Saglk Orgiitii
tarafindan Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) olarak
adlandirilan hastalik ates, halsizlik,okstiriik, kas agris1 ve
nefes darlig1 gibi belirtilerle ortaya ¢ikmakta ve agir pno-
moniye sebep olabilmektedir.! Hastaligin etkeni olarak
izole edilen riboniikleik asit (RNA) viriisii reverse trans-
kriptaz polimeraz zincir reaksiyonu (RT-PCR) yontemiyle
tespit edildi ve severe acute respiratory syndrome corona-
virus 2 (SARS-CoV-2) olarak adlandirildi.? Gebelikte orta-
ya ¢ikan fizyolojik degisiklikler ve baskilanmis bagisiklik
sistemi viral pnomonilere yatkinlig1 artirabilmektedir.?
Literattirdeki ¢aligmalarda gebelikte COVID-19’un nor-
mal popiilasyondan daha agir seyretmedigi ancak nadir de
olsa maternal mortalite ve perinatal komplikasyon sebebi

de olabildigi belirtilmistir.*

Fibrinojen akut faz reaktanlarindan biri olup interlokin
(IL)-1 ve IL-6 salinimina cevaben karacigerden dretilir.
Ayrica tetiklenen pihtilasma yolaginda son basamak olan
fibrin olusumda gorev alir. Ayrica dissemine intravaskiiler
koagtilasyon (DIC) tanisinda skorlama parametrelerinden
biri olarak fibrinojen seviyerinin de kullanildig1 gosteril-
mistir.° COVID-19 ve DIC’in yakin iliskisi nedeniyle pan-
demi déneminde aragtirma konusu olmustur. Ornegin bir
ftalyan galigmasinda acil servise ates ve nefes darlig1 sika-
yetiyle bagvuran hastalar degerlendirildiginde COVID-19
tanist alan ve akut respiratuvar distres sendromu gelisen
hastalarda fibrinojen seviyeleri anlamli olarak ytiksek bu-

lunmustur.®

Prokalsitonin tiroidin parafolikiiler C hiicrelerinden kal-
sitonin hormonunun o6nciilii olarak sentezlenir. Ayrica
bakteriyel infeksiyon sirasinda tiimor nekrozis faktor alfa
(TNFa) ve IL-6 etkisiyle tiroid dist dokulardan da salgi-
lanir. Antibiyotik tedavisi sonucu da artan prokalsitonin

seviyelerinde diisme gozlenir.”

Ferritin demir depolayan bir proteindir ve transpost sii-
recinde yer almaz. Genellikle viicuttaki demir durumunu
dgrenmek igin kullanilir® Inflamatuar siireglerde IL-1,6
ve interferon gama (IFNy) karaciger ve makrofajlardan
ferritin tiretimini artirir. Ferritin de hticre i¢i inflamatuar
yolaklar1 aktive eder. Ayrica inflamasyon sonucu olusan
hiicre hasar1 sonrasi agi8a ¢ikan ferritin, kan diizeylerin-
de artisa neden olur.’ Aragtirmalarda klinigi agir seyreden
COVID-19 vakalarinda ferritin seviyeleri anlamli olarak

yuksek saptanmuistir.’®

COVID-19 klinik seyrine etki eden faktorleri belirlemek
takip ve tedavi protokollerini yonetme agisindan oldukea
onemlidir. Gebelikte COVID-19 y6netiminde normal po-
piilasyondan farkli olarak hem anne hem fetiisiin hayatta
kalabilmesini saglamak ve gebelikte degisen fizyolojiyi de
g6z Oniine alarak hareket etmek gerekir. Gebe olmayan
popiilasyonla kiyaslandiginda gebe popiilasyonda ciddi
COVID- 19 enfeksiyonu gegirme olasilig1 artmistir.! Bu
nedenle gebelikte klinik seyri etkileyebilecek inflamatuar
belirtegleri saptamak onem arz etmektedir. Literatiirde
gebe olmayan popiilasyonda konuyla ilgili ¢alismalar ol-
masina ragmen gebelikteki durumla ilgili ¢alisma oldukga
azdir. Amacimiz gebelerde ferritin, fibrinojen ve prokalsi-
tonin gibi inflamatuar belirte¢lerin COVID-19 klinik sey-

rine etkisini incelemektir.

GEREC ve YONTEMLER
Calisma epidemiyolojik agidan kesitsel olarak tanimlayici
nitelikte dizayn edilmis olup hastalarin verilerine retros-
pektif olarak hastane otomasyon veri tabani kullanilarak
ulagilmustir. Arastirmaya Mart 2020 ve Ocak 2021 tarihleri
arasinda Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesine bas ag-
r1s1, Okstiriik, nefes darligy, ishal ates, tat kaybi, miyalji gibi
COVID-19 semptomlarindan bir veya birkagz ile bagvuran
182 gebe dahil edilmistir. Gebelerden nazofarengeal ve
orofarengeal siiriintii 6rnegi alinarak RT-PCR yontemiyle
SARS-CoV-2 varligi hastanenin merkez laboratuvarinda
arastirilmis ve gebeler hastaneye yatirilmistir. RT-PCR so-

nucu pozitif ¢ikan gebeler ¢alisma grubuna alinirken ne-

941




Sakarya Tip Dergisi 2021;11(4):940-946
GUVEY ve Ark., Inflamatuar Belirtegler ve Gebelerde COVID-19

gatif ¢ikanlar kontrol grubuna alinmistir. Sonucu negatif
gelen hastalar sikayetlerinde artis olmadig teyit edildikten
sonra taburcu edilmis ve takiplerinde herhangi bir prob-
lem bildirmemislerdir. RT-PCR sonucu pozitif olan hasta-
lar ise klinik durumuna gore yatirilarak veya ayakta takip
ve tedavisine devam edilmistir. Tan1 konulmus herhangi
bir pithtilasma bozuklugu olan (n=2) ve COVID-19 disin-
da infeksiyonu olan (n=7) ve herhangi bir ila¢ tedavisi alan
(n=8) gebeler caligmaya dahil edilmemistir. SARS-CoV-2
pozitif hastalarin klinik siniflandirmast ise su sekilde ya-
pilde: oksijen satiirasyonu %94 ve iizeri olup akciger tu-
tulumu yoksa hafif, oksijen satiirasyonu %94 ‘Gn altinda
ve On arka akciger grafisinde % 50den az alanda akciger
tutulumu varsa orta, oksijen satiirasyonu %94 ‘in altinda
ve on arka akciger grafisinde % 50'den fazla alanda akciger
tutulumu varsa agir olarak gruplandirildi.’? Caligmanin
yuriitildigi hastanede ¢aligmanin yapildig: tarihe kadar
mekanik ventilasyon ihtiyact olan veya o6len hasta olma-
muistir. Caligma yapildig: sirada katilimeilardan hastanede
tedavisi devam eden bulunmamaktaydi. Katilimcilarin ge-
belik haftasi son adet tarihinin ilk giiniine gore veya ilk
trimester ultasonografisine gore hesaplandi. Prokalsitonin
degerlerndirmesi i¢in katilimcilardan alman venéz kan
ornegi Abbott Architect i2000 immuno-analyser (Abbott
Laboratories Ltd, Maidenhead, UK) cihaziyla kemiillumi-
nesans yontemi kullanilarak ol¢tldii. Fibrinojen seviye-
leri venoéz sitrath kan 6rneginden fonksiyonel pihtilagsma
analiziyle IL CoagulationSystem® (Instrumentation La-
boratory, Bedford, MA, USA) cihazi kullanilarak él¢iildi.
Ferritin seviyeleri ise venoz kan 6rnegi Cobas C501 Analy-
zer (Roche Diagnostics, Rotkreuz, Switzerland) cihazinda
analiz edilerek saptandi. Hastalarin basvuru esnasindaki
degerleri baz alindi. Aragtirmanin yapilmas: i¢in Helsinki
Deklerasyonu kriterleri gozetilmis olup Samsun Egitim ve
Aragtirma Hastanesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastir-
malar Etik Kurulunun 13.01.2021 tarih ve 2021/1/16 sayili

etik kurul onay1 gozetilmistir.

Verilerin analizi SPSS 25 (Statistical Package for Social

Sciences) paket programinda yapildi. Tanimlayici istatis-

tikler sayisal degiskenler i¢in ortalama + standart sapma ve
ortanca (minimum-maximum) olarak gosterildi. Sayisal
degiskenlerin dagilimmin normale uygun olup olmadig1
Kolmogorov Smirnov testi ve Shapiro-Wilks testi ile aras-
tirildi. Gruplar arasinda normal dagilmayan sayisal degis-
kenler yoniinden istatistiksel olarak anlamli bir farkin olup
olmadig1 Mann-Whitney U testi ve Kruskal-Wallis testi ile
degerlendirildi. p<0,05 igin sonuglar istatistiksel olarak
anlamli kabul edildi. Kruskal-Wallis testi ile anlamli bu-
lunan degiskenlerde anlamliligin nereden kaynaklandigini
bulmak i¢in Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney U testi

yapildi ve p <0,017 olanlar anlamli kabul edildi.

BULGULAR
Toplam 165 gebe caligmaya dahil edilmistir. Tablo 1 ve Se-
kil I'de belirtildigi tizere, SARS-CoV-2 agisindan negatif
olan 40 gebenin yaslar1 19 ve 39 arasinda, SARS-CoV-2
acisindan pozitif olan 125 gebenin ise yaglar1 18 ile 44 ara-
sinda degismektedir ve SARS-CoV-2 pozitif 125 gebenin
median yas1 negatif olanlara gore istatistiksel agidan an-
lamli olarak daha biiyiiktiir (p=0,005). Gruplarin gebelik
haftas1 (p=0,073) ve sayis1 (p=0,092) arasinda anlaml fark
bulunmazken, SARS-CoV-2 testi pozitif olan gebelerin
hastanede yatig siiresi daha uzundur (p<0,001). Ayrica
gruplarin ferritin (p=0,241) ve prokalsitonin (p=0,579)
degerleri arasinda da anlamli fark saptanmazken, SARS-
CoV-2 testi pozitif gebelerin fibrinojen degerleri anlamli

olarak yiiksek bulunmustur (p<0,001).

SARS-CoV-2 pozitif olan gebeleri kendi i¢erisinde klinik
durumuna hafif (n=73), orta (n=38) ve agir (n=14) olarak
gruplandirip baktigimizda ise; gruplarin yas (p=0,084),
gebelik sayis1 (p=0.613), hastanede yatis siiresi (p=0,530),
ferritin (p=0,126) ve prokalsitonin (p=0,189) degerleri
arsinda fark bulunmazken, gebelik haftasi (p=0,002) ve
fibrinojen (p<0,001) degerleri arasinda anlamli fark sap-
tanmustir (Tablo 2 ve Sekil 2).
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Tablo 1. SARS-CoV-2 durumuna gore degiskenlerin kargilastirilmasi

SARS-CoV-2 negatif

SARS-CoV-2 pozitif

Degiskenler (n=40) (n=125) P

Yas (y1l) 26 (19-39) 31 (18-44) 0,005
Gebelik haftasi 28 (5-41) 32 (5-41) 0,073
Gebelik sayis1 1,50 (1-4) 2 (1-5) 0,092
Hastanede yatis siiresi (giin) 3(1-9) 6(1-16) <0,001
Ferritin (ug/L) 31,50 (5-211) 33 (5,47-390) 0,241
Prokalsitonin (ug/L) 0,054 (0,002-0,17) 0,055 (0,002-0,223) 0,579
Fibrinojen (mg/dL) 356 (135-768) 454 (229-990) <0,001

Degerler minimum-maksimum (median) olarak verilmistir.

SARS-CoV-2 durumuna gore degiskenlerin karsilastiriimasi
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Sekil 1. SARS-CoV-2 durumuna gore degiskenlerin karsilastirilmast

Hastaligin derecesine gore degiskenlerin karsilastiriimas:

Degiskenler Hafif (n=73) Orta (n=38) Agir (n=14) P

Yas (y1l) 31 (18-44) 28 (18-40) 31,50 (26-40) 0,084
Gebelik haftas1 27 (5-40) 37 (14-40) 32(8-41) 0,002
Gebelik sayist 2(1-4) 2 (1-5) 2 (1-3) 0,613
Hastanede yats siiresi (giin) 6 (1-13) 6,5 (1-16) 5(1-13) 0,530
Ferritin (ug/L) 33 (9-311) 29,5 (5,47-155) 45,11 (19-390) 0,126
Prokalsitonin (pug/L) 0,055 (0,002-0,099) 0,053 (0,023-0,223) 0,065 (0,023-0,099) 0,189
Fibrinojen (mg/dL) 422 (229-789) 542 (263-890) 779,5 (443-990) <0,001

Degerler minimum-maksimum (median) olarak verilmistir.

Hastaligin derecesine gére degiskenlerin karsilastiriimasi
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Sekil 2. Hastaligin derecesine gore degiskenlerin karsilagtirilmasi
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Ikili kargilagtirmalarda klinik seyri hafif olan grupta orta
olan gruba gore gebelik haftasi anlaml olarak kiigiikken
(p=0,001), diger gruplar arasinda anlaml fark gézlenme-
mistir (p=0,432 ve p=0,056). Klinik seyri hafif olan grup-
ta fibrinojen degeri orta (p<0,001) ve agir (p<0,001) olan
gruptan, klinik seyri orta olan grubun fibrinojen degeri
ise agir olan gruptan anlaml olarak diisiik saptanmuistir
(p=0,007) (Tablo 3).

Tablo 3. Hastaligin derecesine gore farklilik saptanan parametre-
lerin karsilagtirilmasi
P
Degiskenler Hafif-orta | Hafif-agir | Orta-agir
Gebelik haftas1 0,001 0,432 0,056
Fibrinojen (mg/dL) <0,001 <0,001 0,007
TARTISMA

Calismamizda COVID-19 semptomlariyla basvuran ve
RT-PCR testi yapilan gebeleri inceledik. Fibrinojen seviye-
lerini SARS-CoV-2 pozitif hastalarda daha yiiksek olarak
saptadik. Ayrica hastaligin agirlig1 arttik¢a fibrinojen se-
viyelerinin de arttigini saptadik. Ferritin ve prokalsitonin
diizeylerinin ise gruplar arasinda anlamli farklilik goster-

medigini tespit ettik.

Bi ve arkadaslarinin yurittigi 113 COVID-19 olan has-
tanin retrospektif analizine dayanan ¢alismada bizim so-
nuglarimiza paralel olarak klinik seyri agir olan grupta
fibrinojen seviyeleri agir olmayanlara gére anlamli olarak
yiiksek saptanmistir. 13 Wuhanda yiritiilen bir ¢alisma-
da ise 94 COVID-19 hastasi ve 40 saglikli bireyden olusan
kontrol grubu degerlendirilmis ve COVID-19 olan grubun
fibrinojen degerlerinin saglikli kontrollere gore daha yiik-
sek oldugu saptanmustir.”* Fibrinojen pihtilasma mekaniz-
masinda 6nemli rol oynamaktadir. Enfeksiy6z hastalik-
larda dogal bagisiklik yanitinin ilk agamasinda pihtilagma
sistemi devreye girerek dokuda kan akimini yavaslatir.
Tkinci agamasinda ise yavaslamis kan akimi sayesinde da-
mardan digar1 ¢ikarak dokuya go¢ eden notrofiller, lenfo-

sitler ve lokal makrofajlar devreye girer."” Ayrica nétrofil

ve monositlerde doku faktorii eksprese edilmektedir ve bu
da pihtilagma yolaginin tetigini ¢ekmektedir. Yani infla-
matuar ve hemostatik mekanizmalar birlikte ¢aligmakta-
dir.'® COVID-19 infeksiyonunda literatiirle uyumlu olarak
bizim sonuglarimizda da SARS-CoV-2 pozitif hastalarda
ve klinik seyri agir olan hastalarda fibrinojen seviyelerinin
yiiksek bulunmasi bu mekanizma ile agiklanabilir.

Calismamizin sonuglarinda COVID-19 tanisi dogrulanan
hastalar ve PCR testi negatif olan grup arasinda ve klinik
seyri fakli gruplar arasinda prokalsitonin seviyeleri agi-
sindan anlamli bir fark tespit edilmemistir. Literatiirde
bizim ¢aligmamizdan fakli sonuglara ulasan calismalar
mevcuttur.” Cinde COVID-19 tanist almig 1099 hastayla
yapilmis bir ¢alismada klinik seyri hafif olan ve koti gi-
disat1 olmayan hastalarin 596’sinda prokalsitonin seviye-
lerinin 0,5pg/nin altinda oldugu gosterilmistir.'® Yapilan
diger bir caligmada ise prokalsitonin seviyesi 0,5pg/Lnin
tizerinde olan COVID-19 hastalarinin prokalsitonin se-
viyesi daha diisiik olanlara gore ciddi infeksiyon riskinin
5 kat fazla oldugu belirtilmistir."” Prokalsitonin seviyeleri
COVID-19’un agirhigini predikte etmenin yani sira eslik
eden bakteriyel infeksiyonun varligini da gosterebilmek-
tedir. COVID-19 hastalarinda baslangicta C-reaktif pro-
tein (CRP) seviyeleri yiiksek iken, prokalsitonin seviyeleri
normal sinirlarda seyreder. Ancak hastalik agirlasip bak-
teriyel infeksiyon eslik ettiginde prokalsitonin seviyesi de
yiikselir. Hatta prokalsitonin degerinin 0,25ug/Lnin altin-
da olmasinin bakteriyel infeksiyonu ekarte ettirebilecegi
one sitriilmistir.?® Calismamizda hasta poptilasyonunu
secerken eslik eden herhangi bir infeksiyonu olan gebeler
caligmaya dahil edilmemistir. Yani bakteriyel ko enfenksi-
yon varlig1 en diisiik seviyede tutulmaya ¢aligtlmistir. Bu
sebeple gruplar arasinda prokalsitonin seviyelerinin fark

olmamasi beklenen bir sonugtur.

Calismamizin sonuglarinda COVID-19 tanis1 dogrulanan
hastalar ve PCR testi negatif olan grup arasinda ve klinik
seyri fakli gruplar arasinda ferritin seviyeleri agisindan
anlamli bir fark tespit edilmemistir. COVID-19 olan ge-

belerde ferritin diizeyleriyle ilgili ¢aligmalar vaka seriyle
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sinirhdir. Liu ve arkadaglarinin rapor ettigi vaka serisinde
son trimesterde olan SARS-CoV-2 pozitif gebelerin hig-
birinde ferritin yiiksekligi saptanmamistir.”’ Banchini ve
arkadaslarinin 17 SARS-CoV-2 pozitif ve 30 akut cerrahi
hastalik ile acil servise bagvuran hasta tizerinde yiirattii-
gi bir caliymada SARS-CoV-2 pozitif hastalarin ferritin
degerleri l6kositozu bile olsa akut cerrahi hastalig1 olan
gruptan anlamli olarak yiiksek saptanmugtir?? Israilde
hastaneye COVID-19 nedeniyle yatis1 yapilan 39 hastanin
degerlendirildigi bir calismada, klinik durumu orta ve agir
olan grubun ferritin seviyeleri hafif olanlara gore, agir olan
grubun ise orta olan gruba goére anlaml diizeyde ytiksek
olarak saptanmigtir’®. Yapilan bu ¢alismalarin sonuglari
orneklem sayisindaki kisitlilik goz oniinde bulundurula-
rak yorumlanmalidir. Orneklem azliginin nedeni olarak
da galismalarin retrospektif olmasi ve demir parametre-
lerinin COVID-19 hastalarinda yaygin olarak kullanil-
mamas! gosterilebilir. Cheng ve arkadaglarinin yaptig1 bir
meta analizde klinik seyri agir olan hastalarda, 6liim vaka-
larinda, bir veya daha fazla komorbiditesi olan hastalarda,
yogun bakim ve mekanik ventilasyon ihtiyact olan hasta
gruplarinda ferritin diizeyinin anlaml olarak yiiksek bu-
lundugu rapor edilmistir.*® Caligmalarda klinik seyri agir
olan, mekanik ventilasyon ve yogun bakim ihtiyaci olan
COVID-19 hastalarinda ferritin ytiksekliginin sebebi ola-
rak sitokin firtinasi sonucu gelisen hiperinflamamsyon ve
buna bagli ¢oklu organ yetmezligiyle seyreden hiperferri-
tinemik sendrom oldugu ileri stirtilmiistiir.** Bizim ¢alig-
ma grubumuzda yogun bakim veya mekanik ventilasyon
ihtiyaci olan hasta olmadig: i¢in sonuglarimizda literatiir-
den farkli olarak gruplar arasinda ferritin diizeylerinde

anlamli bir fark bulmadik.

Caligmanin kisithiliklar: tanimlayici ve tek merkezli bir ¢a-
lisma olmasidir. Ancak drneklem sayist literatiirdeki mev-
cut ¢aligmalarla karsilagtirildiginda yeterli durumdadur.
Ayrica literatiirde ferritin, fibrinojen ve prokalsitonin gibi
inflamatuar belirteglerin COVID-19 klinik seyrine etkisi-
ni inceleyen oldukga az ¢aligma vardir. Bu konuda mevcut

bilgi havuzuna katkida bulunacagimizi diissinmekteyiz.

Sonug olarak fibrinojen seviyelerini SARS-CoV-2 pozitif
hastalarda daha yiiksek olarak saptadik. Ayrica hastaligin
agirligy arttikga fibrinojen seviyelerinin de arttigini sap-
tadik. Ferritin ve prokalsitonin diizeylerinin ise gruplar
arasinda anlamli farklilik gostermedigini tespit ettik. Fib-
rinojen gebelerde COVID-19 klinik durumu agirhig: ile
ilgili bir gosterge olabilir ancak bu bulguyu giiglendirmek
i¢in daha bityiik 6rnekleme sahip prospektif, izleme dayall
caligmalar gerekmektedir.

Etik onay
Calismanin yiiriitiilmesinde Samsun Egitim ve Arastir-
ma Hastanesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulunun 13.01.2021 tarih ve 2021/1/16 sayil1 etik

kurul onay1 gozetilmistir.

Cikar ¢atismasi beyani
Yazarlar arasinda veya yazarlarin herhangi bir kurumla

arasinda ¢ikar catigmasi yoktur.

Katki oran1 beyani
Huri Giivey: Makale metnini yazma, Canan Soyer Ca-
ligkan: Calisma verilerine ulagma sisteme girme, Merve
Yilmaz: Istatistiksel analizleri yapma, Samettin Celik: Ve-
rilerin degerlendirilmesi ve siipervizyon, Zehra Yilmaz:

Verilerin toplanmasi ve yorumlanmast.
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