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HD-ED-OCD  Gesamtbeurteilung
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Name und Anschrift des Auftraggeber:
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NaFELRRAIAVIE RolE Aiahaksd

Vi Katharina Wiener
'Q Fritz-Reuter-Str. zda

Chip / Tatowierungsnummer:

LS

Zuchtbuchnummer:

A9W3 2lr -

%, 197258 Boizenburg/Ell

Tel. 038847 55546

23431)

Name des HU"deﬁgﬂ‘lﬂo voIn 752 A’S"fé?( o

Wurfdatum: /[Q‘ O& g Sb,l&)

|zuenter: Y Scharren woeber

= Adolewdscher Sehaferhun

Geschlecht: I’Y'IQT\V\(_I.‘(‘I')
Farbe: qrm\
o
Auszufiillen vom [:] - Réntgen - Tierarzt

Beurteilung auf HD

[ 3 A - Kein Hinweis auf HD ]
D (@) B - Fast normal EI
[0 O ¢ - Leichte HD E=l
CJ O b - Mittlere HD 1
0 O k- schwereHD O

Beurteilung auf ED
D g A - Kein Hinweis auf ED
1 B - Grenzfall
] © ¢ -ED1 Leichte ED

Beurteilung auf OCD Sghulter

l:] O Kein Hindveis auf OCD

Beurteilung Patellaluxation

Kein Befund
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Vom Réntgen-Tierarzt zu unterzeichnen

(0 Gutachter

Lumbeosakrale Ubergangsstérung (LUW)

X 0 - Kein krankhafter Befund
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— 1 - Isolierter Dornfortsatz

'4_-5 2 - Symmetrischer LUW

L) 3 - Asymmetrischer LUW rechts
& 3 - Asymmetrischer LUW links
1 & b-Ep2 mittlereED
| O E - ED3 Schwere ED
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OCD - Erkrankung liegt vor

Untersuchungstechnik
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() mit Sedation
D (~; ? ohne Sedation
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