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Ozet: Swimming Puppy Sendromu yeni dogan kdpek yavrularinin genellikle arka bacaklarinin veya 6n bacakla-
rinin, bazen de 6n ve arka bacaklarinin yanlara agilmasiyla, gogiis ve/veya karin ventralinin yere temas etmesiyle
karakterize olan nadir bir gelisim anomalisidir. Yiizen kopek sendromu diinyaca iyi bilinen bir sendrom olmasina
karsin hala etiyolojisi tam olarak bilinmemektedir. Dogumu takiben normal olarak goriinen yavrular 2-3 haftalik
olduklarinda yiiriimeye calisirlar ve bu agamada klinik olarak anomali fark edilir. Bacaklar yanlara dogru agik
vaziyette ve ylz Ustl bir durus sergilerler. Viicut agirliginin ventral yiizey {izerine binmesi ile sternumda diiz-
lesme olusur. Bu yazimizda, cerrahi klinigimize getirilen 2,5 aylik, erkek, doberman ki ve 2 aylik, erkek,
rottweiler 1rki iki yavru kopekte karsilastigimiz anomalilerin klinik goriiniimleri ve yapilan sagaltimlarimi sun-
may1 uygun bulduk.

Anahtar Kelimeler: Képek, Sendrom, Yizen yavru.
Swimming Puppy Syndrome

Abstract: Swimming puppy syndrome, basically it is newborn puppy whom, has developed a flat chest and
sternum, sprawled out with their legs sticking out the side of them instead of being thucked under them. This
abnormality happens rarely. Although swimmer puppy syndrome is known well all over the world, etiology of
disease isn’t known clearly. In initial weeks of life, newborn puppies seem normal and they try to walk when
they become 2-3 week age and signs begin to appear clinically. Puppy look to be flat, sprawled out with their
legs. The sternum becomes flat (straight) when puppies gain weight.

In the present article, we aim to presentation of clinic signs and treatments of this abnormality with two cases at
uludag university veterinery faculty surgery clinics. The first case is 2,5 month, male, doberman puppy and the
second case is 2 month, male, rottweiler puppy.
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Giris

Swimming Puppy Sendromu (SPS) neo-
natal kdpek ve kedilerde nadir gorilen bir geli-
simsel anomalidir®. Genellikle arka bacaklarin
bazen de On bacaklarin laterale acilmasi seklin-
de gozlenebilir’. Gogiiste, eklemlerde ve uzun
kemiklerde malformasyonlar sekillenir®. Genel-
likle yavrulardan bir tanesi etkilenmistir ve o da
obez olma egilimindedir’. Maja gulborg olaymn

1

siddetine ve hasta sahiplerinin anlatimma gore
postpartum 1. ila 12. glinlerde bozuklugun belir-
tilerinin gozlendigini belirtmistir. Kaynaklarda
bu sendromun etiyolojisinin tam olarak sapta-
namadigi belirtilmektedir. Arastirmacilar genel-
likle gecikmis bir noromuskuler etkinin veya
genetik bir nedenin tlizerinde durmuslardir. Bazi
arastirmacilar ise viriisler, bakteriler, sert, kay-
gan diz zeminler gibi cevresel faktorlerden ileri
gelebilecegini tahmin etmektedir’. SPS hakkin-
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da kaynaklarda farkli adlandirmalar yapilmistir.
Bunlar; yiizici sendromu, blkik bacak, kap-
lumbaga yavru, yayvan bacak (paraparezi),
yayvan zayif bacak (tetraparezi), miyofibriler
hipoplazidir (korakot). Bu durum g¢ogunlukla
brahiocephalic wrklarda goriliir. Predispoze olan
irklar; Ingiliz Bulldog, Isko¢ Terrier ve Basset
Hound’dir. SPS’1i hastalarda pektus ekskavatum
(Huni gogsii)’un gbrildiigli ve bu tip olgularda
prognoz’un zayif oldugu bildirilmistir™®. Pektus
ekskavatum bulunan hastalarda agiz acik bir
sekilde solumaya ¢alistig1, mukozalar1 syonotik
renkte olup solunum yetmezligi ¢ektigi saptan-
mustir’. Yasamlarinin ilk haftalarinda yavrular
normal goriiniir. Hizla kilo alirlar, annelerini
emerler tamamen saglikli goriintirler. Klinik
bulgular 2.-3. Haftalarda ylriimeye calistiklar
zaman anlasilir ¢iinkii viicutlarii yerden kaldi-
ramazlar ve bir yliziicii gibi ayaklar1 yanlara
dogru acik bir vaziyette hareket etmeye calisir-
lar. Etkilenen yavrularda diz ve dirsek eklemle-
rinde hiperekstensiyonun yani sira kalca ekle-
minden itibaren ekstremitelerin yana dogru
agilmasi gozlenir. On ekstremitelerin etkilendigi
SPS olgularinda omuz ekleminin yanlara dogru
acgilmasi, dirsek eklemi ekstensiyonu ve carpal
eklem fleksiyonu gézlenir’. Hastalik sonucu
bazi komplikasyonlar olusur. Cogu zaman ster-
noandominal yatisa bagl olarak viicut agirligi-
nin sternum {izerine binmesi, thoraks’in normal
anatomik gelisimine izin vermez. Thoraks yan-
lara dogru genislemeye baslar ve ventralden
diizlesir koni seklini alir. On ekstremitelerin
etkilendigi durumlarda sternum i¢ blkey bir hal
alir, gogis kafesinde dorsoventral diizlesme ve
pektus ekskavatum sekillenir'. Ayirici tamisinda;
ensefalomenenjit, distemper, toksoplazmozis,
neosporozis, myopati ve spina bifida gibi hasta-
liklar1 elimine etmek gerekir’. Belirli bir tedavi
protokolii literatiirlerde belirtilmemistir’. Teda-
vinin basarisi erken tan1 ve tedavinin zamanina
baglidir. Tedavide bandaj, fizik tedavi ve reha-
bilitasyon gibi uygulamalardan yararlanilir®.

Vaka Gecmisi
Olgu 1:

Bu olgumuz, Doberman pincher, 2,5 ay-
lik, erkek yavru bir kopektir. Arka ekstremitele-
rini disa dogru basma ve diizgiin yiiriyememe
sikayeti ile klinigimize getirildi (Resim 1). Has-
ta sahibi, kopegi yeni aldigin1 ve dnceki durumu
hakkinda bilgisinin olmadigin1 soyledi. Inspek-
siyonda muayenesinde her iki 6n ekstremitesini

normal pozisyonda tuttugu ve kullanabildigi
ancak her iki arka ekstremitesini ekstensiyonda
ve laterale dogru agik oldugu saptandi. Yiirl-
mekte zorlandigi ve ekstremitelerini normal
pozisyona getiremedigi goriildi. Norolojik mu-
ayenelerinde bir patoloji saptanmadi. Radyolo-
jik muayenesinde kaynaklarda belirtilen pektus
ekskavatum ya da kalca ekleminde patoloji sap-
tanmadi. Sagaltimda her iki bacak, tibia’larin
orta hatlarindan gecen bir kostek uygulanarak
normal konumuna getirildi ve sabitlendi. Kos-
tek, yaklasik ti¢ cm eninde bir flaster seritle
gergeklestirildi. Bu uygulama esnasinda ekstre-
miteler arast a¢ikligin normal konumunda olma-
sina 6zen gosterildi.

Bir hafta araliklarla kostek degistirilerek
yiirtiyiisti degerlendirildi. Yaklasik 1 ay igeri-
sinde kostek olmadan ekstremitelerini normal
pozisyonda tuttugu ve yiirtiidiigii gézlendi (resim
2). lyilesme siirecinde herhangi bir medikal
destekleyici uygulanmadi ve kostege bagli bir
komplikasyon olugmadi.

Olgu 2:

2 aylik, erkek, Rotwieler irk1 kopegin 6n
ve arka ekstremitelerini yanlara dogru acik tut-
tugu ve ylriyemedigi sikayeti ile klinige geti-
rildi. Hayvan sahibi bu durumun annesini ve
diger yedi kardeslerinin yavrunun {izerine yat-
mis olabileceginden olabilecegini belirtmistir.
Hastanin strenoabdominal bir pozisyonda dur-
dugu. Ventralinin tamamen yer ile temas halin-
de oldugu ve hareket etme esnasinda yukariya
dogru kaldiramadigi, Karetta Karetta kaplum-
bagas1 konumunda, yiiziicii benzeri hareketler
sergiledigi gozlendi (Resim 3). Ortopedik mua-
yenede hem 6n, hem de arka ekstremitlerini
laterale dogru ekstensiyonda ve yere temas et-
tikleri saptandi. Fiziki ve radyolojik muayene-
lerde patoloji saptanmadi. Sagaltimda, 6n ba-
caklara biri dirsek eklemlerinin biraz Gzerinden
gecen, digeri antebrachium’larin ortasindan
gecen iki kotek uygulandi. Arka bacaklara ti-
bia’nin ortasindan gecen tek kostek uygulandi.
Bacak agikliklarinin normal anatomik durus
pozisyonlarina olmalarina 6zen gosterildi. Uy-
gulamanin 3. giiniinde ayaga kalkabildigi ve
hareket edebildigi saptandi.10. giinde kdstekler
uzaklastirildi (Resim 4). Tamamen ekstremitile-
rini normal pozisyonda tutugu ve ylriiyebildigi
saptandi. Tedavi esnasinda medikal uygulama
yapilmadi. Bandaja bagli herhangi bir kompli-
kasyon olugmadi.
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Resim 1: Surt distii pozisyonda arka ayaklarin
durusu
Figure 1: Hindlimb posture in the dorsal
position

Resim 2: 1 ay sonra kostek uzaklastirildiginda
durusu

Figure 2: Stance when fetter is removed after
1 month

Resim 3: Olgu 2 'nin klinige getirildiginde durug
pozisyonu

Figure 3: Case 2 brought to the clinic when the
stance position

Resim 4: On ve arka ekstremitelere kostek uy-
gulandiktan sonraki durusu

Figure 4: Tether to anterior and posterior
extremities after administration stance

Tartisma

Cok sayida aragtirmalara ragmen yiizen
kdpek sendromunun hala etiyolojisi ve patoge-
nezi bilinmemektedir. Bu hastaligin etiyopato-
genezi belirsiz olmakla birlikte arastirmacilar
beslenme, norolojik, kalitsal ve ortopedik ne-
denlerin olas1 altta yatan faktdrler oldugu diisU-
niilmektedir. Arastirmalarda yavrularda goérilen
nadir bir gelisimsel anomali oldugu bildirilmis-
tir'. Ayrica bu sendromun olusmasmda énemli
bir faktor olabilecegi diisiiniilen viicut agiligi ve
boyutlarindaki biiyiime esnasinda kas dokusu ve
ligamentlerdeki yavas gelisimin neden olabile-
cegi disiiniilmektedir®. Korota ve ark yaptig:
prevalans ¢alismasinda 2,443 yavruda 52
(%2.1) tanesinde bu sendrom goézlenmistir. Has-
talik cogunlukla brahiosefalik irklarda goriildu-
gi ancak diger kopek irklarinda ve kedilerde de
goriildiigii bildirilmistir. Ingiliz bulldog, Iskog
Terrier ve Basset hound en ¢ok bu hastaligin
goriildiigii iklardir®. Pektus ekskavatus ve yii-
zen kopek sendromu arasindaki iligki belirsiz-
dir®. Diger klinik bulgular olarak dispne, yutma
glcligii, kabizlik, deride iilseratif lezyonlar
gorilebilir’. Olgularin ikisinde de pektus ekska-
vatus’a iligkin bulgu saptanmamustir.

Hematolojik muayene ve biyokimyasal
parametrelerin degerlendirildigi bir ¢alismada
SPS bulunana hastalarda CK enziminin yuksek
oldugu diger parametrelerde bir farklilik olma-
dig1 saptanmistir®.

Sagaltimda fizyoterapi uygulamalar1 kas
tonusunu arttirmak ve glclendirmek, ekstremite
koordinasyonunun gelistirilmesi, kan ve lenf
dolagmmunin artmasi gibi faydalart vardir®. Eg-
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zersiz yaptirilmasi giicii, eklem hareketliliginin
saglanmasi ve ekstremiteye fonksiyon kazandi-
rilmasi agisindan 6nemlidir. Bolgeye yapilacak
masajlar venoz ve lenf akigini hizlandirir ayrica
bolgedeki kan dolasimini hizlandirir®. Fiyoterapi
ve bandaj uygulamalar1 3 - 4 haftalik yaslarda
uygulandiginda basarili sonuglar saglar. Cunki
kemik ve eklemler genc yaslarda esnektir ve
diizeltilmesi kolay olur®. iki olguda da diizgiin
pozisyonda bulunan ekstremiteler ile hareket
desteklenmis ve laterale dogru agik durdugu
esnada gelismemis olan kas gruplarinin ¢alig-
masi1 hedeflenmistir.

Hidroterapi yuzme sayesinde kas aktivi-
tesinin arttirilmasinda iyi bir tedavi yontemidir.
Bu sayede hasta kendi agirhigina ventral kismi
maruz kalmadan kas aktivitesini gelistirmeye
yardimct olur. Ancak hidroterapi cerrahi giri-
simler, bandaj, splint gibi uygulamalar yapilmis
ise onerilmez. Ozellikle kediler iyi tolere ede-
mezler ve iatrojenik olarak aspirasyon pnémo-
nisi olusma riski vardir®,

Bandaj uygulamalarinda, idrar, digki ve
yemek artiklart bulagsmasi sonrasinda deri irri-
tasyonu riski vardir. Bu nedenle her giin ya da
giinasirt degistirilmesi 6nerilir’. Bazi aragtirma-
cilara gore bandajin ekstremiteleri hareketsiz
biraktig1 ve kas gelisimini engellendigi, bu ne-
denle en kisa siirede bandajin uzaklastirilmasi
gerektigini belirtmislerdir®, Olgu 1 de haftada
bir bandaj degisimine gidilmistir. Bu esnada
deri ile temas eden ylzeylerde bir dolanim ola-
cak sekilde pamuk koyulmustur. Bu uygulama-

nin deri lizerinde yara agilmasina engel oldugu
diistiniilmektedir. Etiyoloji bakimindan ¢ok
yavrularin bulunmasini; bir yavruda beslenme
yetersizligine bagh zayiflik, giigsiizliik olustur-
mast ve yavrunun surekli digerlerinin altinda
kalmasina neden olabileceginden bu durumu
yapict bir faktor olarak diislinebiliriz. Bu tip
olgularin basit bir kostek uygulamasiyla kolay
diizelebilecegi kanimizla bu olgulart sunmayi
uygun bulduk.
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