
ÖZET 

Amaç ve Hipotez: Sitomegalovirüs viral intrauterin infeksiyonların en sık 

sebebidir. Gebelerdeki primer ve rekürren CMV infeksiyonları, anne ve bebeğinde ciddi 

sonuçlara neden olabileceğinden iyi tanımlanması ve buna göre korunma ve tedavi 

şekillerinin belirlenmesi önem taşımaktadır. Bu çalışmada riskli gebelerde sitomegalovirüs 

IgG ve IgM antikorlarının seropozitiflik oranlarını belirlemek ve amniyon sıvısında CMV-

DNA varlığını tespit etmek amaçlanmıştır. 

Yöntem: Bu çalışma Mart 2006-Aralık 2008 tarihleri arasında Adnan Menderes 

Üniversitesi Tıp Fakültesi Mikrobiyoloji ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dalı 

laboratuvarında yapılmıştır. Çeşitli obstetrik nedenlerden dolayı amniyosentez yapılan 100 

gebenin kan ve amniyon sıvı örnekleri incelenmiştir. Kan örneklerinde CMV IgG ve IgM 

antikorlarının varlığı CMV IgM µ-capture ve IgG ELISA (Meddens Diagnostics BV) testi ile, 

avidite indeksi, CMV IgG avidite ELISA (Radim SpA, Pomezia-Roma-İtalya) testi ile 

araştırılmıştır. Gebeler CMV IgM antikor varlığına göre seropozitif ya da seronegatif ve 

avidite indeksine göre primer ya da rekürren infeksiyon olarak gruplandırılmıştır. Kan ve 

amniyon sıvı örneklerinde CMV DNA varlığı “RoboGene Human Cytomegalovirus (HCMV) 

Quantification Kit” (RoboGene
®
AJ Roboscreen GmbH, Germany) ile “ABI PRISM 

7000”(Applied Biosystems, USA) cihazında  real-time PZR yöntemi ile araştırılmıştır. 

Bulgular: Gebelerde seropozitiflik oranı %95, seronegatiflik oranı ise %5 olarak 

 bulunmuştur. Fetal infeksiyon oranı %1 oranında saptanmıştır. Bir gebenin amniyon sıvı 

örneğinde PZR yöntemi ile CMV DNA tespit edilmiş, bu gebenin ve bebeğinin ve ayrıca 

CMV IgM pozitifliği olan diğer gebenin kan örneklerine yapılan CMV IgG avidite testinde, 

avidite indeksleri yüksek bulunmuştur. Kan örneklerinin hiçbirinde CMV DNA tespit 

edilememiştir. 

Sonuç: Bölgemizde seropozitiflik  oranının yüksek olması nedeniyle fetal 

infeksiyon oranı düşük bulunmuştur. Gebelikte serokonversiyon geliştiğinde ya da CMV IgM 

antikor pozitifliği saptandığında, gebelerin CMV açısından serolojik yönden taranmalı ve 

sonuçlar avidite testi ile desteklenmelidir. Akut infeksiyon durumunda, 21-22 gebelik 

haftasında amniyon sıvısından yapılacak CMV PZR testi ve/veya kültür uygulanabilir. Sonuç 

olarak riskli gebeler CMV infeksiyonu yönünden taranmalıdır. Riskli gebeliklerde 21-22. 

haftadan önce alınan amniyon sıvısında CMV DNA’nın negatif saptanabileceği akılda 

tutulmalıdır. 
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