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Befundbogen Réntgenuntersuchung - Gutachten nach FCI: 1cs

BITTEANKREUZEN!: HD [ ED [ Spondylose [JOCD(D) Schulter [J LS UGW (U-Wirbel) []
Certificate of Elbow dysplasia (ED) examination - Hip dysplasia (HD) examination

Tier: Eigentimer:

E-Mail:

Rasse:
Name:

Name:
Adresse:

Zb.-Nr. :
PLZ, Ort:

Chip.-Nr.:

Wurftag : Ride: |:| Hindin: |:|

Bestatigung des Besitzers/Eigentimers:

Die Rontgenaufnahmen des obengenannten Hundes werden mit Einsendung Eigentum des Zuchtvereins
(BSD). Der Eigentumer/Besitzer bestatigt mit seiner Unterschrift die Identitat des gerdntgten Hundes und ist
mit der Vertffentlichung der Untersuchungsergebnisse einverstanden. Weiterhin versichert der
Eigentimer/Besitzer, dass bei dem obengenannten Hund bisher keine Operationen oder Manipulationen
vorgenommen wurden, die geeignet sind, die Darstellung der Gelenke zu beeinflussen.

Bescheinigung des Réntgentierarztes:

Datum, Unterschrift
Eigentimer/Besitzer

Es wird bescheinigt, dass die Ahnentafel vor Anfertigung der Réntgenaufnahmen vorgelegt wurde. Die
Chip.-Nr. bzw. Tatowierung des Hundes wurde Uberpruft, sie ist mit den Angaben der vorliegenden
Ahnentafel identisch. Weiterhin wird bestatigt, dass der untersuchte Hund ausreichend bis zur
Muskelerschlaffung sediert-andsthesiert wurde. Es wurden keine unerlaubten Techniken angewendet.
Der Rontgentierarzt verzichtet zugunsten des Zuchtvereins (BSD) auf Eigentums- und
Urheberrechtsanspriche an den Rontgenaufnahmen.

Bemerkungen:

Datum, Stempel, Unterschrift

Rontgentierarzt

Befunde:

HD-Befund / HD (Hip Dysplasia) examination:

ED-Befund / ED (Elbow-Dysplasia) examination:

Frei Fast normal/ | Leichte HD/ | Mittlere HD/ | Schwere HD/ Fast normal/
borderline mild HD | moderate HD | severe HD 0 E‘r%anl?‘”/ I Il ]
orderline
Al | A2 | B1 | B2 |Cl| C2 |D1|D2|E1|E2
ED-Grad:
Bemerkungen, weitere Befunde:
Rontgenqualitat:
Spondylose: Reg. N.:
LS UGW:
Datum: Digitale RoOntgenbilder bitte ausschlieBlich Uber das

Internetportal www.myvetsx

|l.com verschicken.

Unterschrift/Stempel d. Gutachters, autorisiert durch GRSK.e.v.

Den ausgefullten HDED-Bogen bitte per Post versenden.
Rontgenbilder auf CD sind nicht zulassig !
Der vollstandig ausgefillte Bogen ist mit den dazugehdrigen
Rontgenbildern ohne Ahnentafel zu senden an:

HD-ED Zentrale Dr. Alexander Koch,

Am Alten Werk 6, 21406 Melbeck
Detaillierte Informationen zum Umgang mit Nutzerdaten finden Sie in unserer Datenschutzerklarung https://www.tgz-oerzen.de/datenschutzerklaerung .
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