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Uppgifter om histen limnade till veterindren
Agare/siljare Agarens tel.
Agarens adress Postadress
Kopare Uppgiftslamnare
Besiktning bestilld av Narvarande
Anledning till besiktning Angiven kopeskilling
Nuvarande anvindningsomrade Framtida anvandningsomrade
Hastens namn [ (:)TM'V en 8( [\“ﬂ Od/lh VA J Ras VAV m bl !ZAA? Kén MAMAC l¢. Alder enl. uppg. Q
) tavare
Signalement (Nir histens identitet styrks med pass i samband med besiktning skall identifieringen noteras i passet. J
Chip- eller frysmarkningsnummer qu;\ L‘ 'OO '& L‘ S’S’S’Z UELN / passnummer
Signalement for hist vars identitet ej kunnat styrkas, se bilaga nummer
Anvisningar till intygsskrivaren:

Klinisk Evid undersdkningstillfillet inga fel pavisats J [Utférd undersokning samt undersdkningsmetod anges och markeras med kryss Utford )
undersakning redovisas detta med u.a. (utan anmarkning). Icke utférd undersdkning markeras med vagritt streck [=] Ej utford
g g

" Allmantillstand AA D Hull ___AA

3 Exteridra avvikelser {AA

4 Rérelseorgan inklusive rygg: inspektion och palpation av skelett, leder, senor och muskulatur.

5 Rérelser i skritt och trav pa rake spar,ange underlag 0l (S kntt ,ax K?A{’ﬂ’)é = 1/'2, (:Ajmd hf’ L D

¢ Longering, ange underlag /

7 Provokationstester Xl Bajprov, hela benet [ Bojprov, fraktionerat [ Hakarlgrepp

8 Hovar, ange beslag gj;g‘%t bg\l’bmmp wtsida V“‘: 5 j&ﬂ"] skor runt omm med
_suloc bE. Puastad hov v
9 Nervsystem X1 Kroppshdlining och rérelser 43 Neurologisk undersokning
ua
19 Hud och hdrrem _{AQ

| M Oron WA




Klinisk undersokning fortsattning Héstens namn ((7’ uven 8( (ﬂ oi'v4 J

( A\
12 Hjarta och cirkulationsorgan X Hijértauskultation i vila & Perifer puls X Kontroll av jugularvener
WA
13) Respirationsorgan och brostkorg A Auskultation B Hostprovokation “= Kontroll av andningsljud i arbete
Wua
149 Ogon A Fokalt lius 43 Oftalmoskopisk undersokning
WA

%) Synliga slemhinnor och palperbara lymfknutor ___ w4

'8 Munhala och tinder Al Enkel inspektion ¥ Fokalt ljus A3 Undersékning med munstege
ST i . g ! :
‘\'\ltlak)'t SO [ tandidtt 11 vdnster Svevidke

17 Ovriga digestionsorgan och bukviggar Uua

8 Yttre urogenitalia Wa

19 Uppférande och hanterbarhet vid undersékningen i ¢ Q/\fwé‘) |
L

Utokade undersékningar

H» Réntgen = ) Ultraljud =» Endoskopi av luftvigar = 2 Rid- eller korprov = 2 Gynekologisk undersékning A Blodanalys =29 Annan us.

Ovrigt/komplettering av ovanstiende

-

5) cz\jx,tmmfas f?LLE

Bed6mning

,
Med ledning av ovan angivna undersdkningar och uppgifter kan foljande bedémning goras:

[ Hasten uppvisar inga anmarkningar

[ Histen uppvisar anmérkningar (punkt ¥ i Lo ) som beddms sakna betydelse fér det angivna anvandningsomradet
[ Hasten uppvisar anmarkningar (punkt ) som beddms kunna ha betydelse fér det angivna anvandningsomradet
[ Hasten uppvisar anmarkningar (punkt 6. ) vars betydelse inte kan avgoras vid besiktningen
EI
\ o

Rekommendation/kommentar

Veterinirens ansvar for utfirdat intyg omfattar endast i intyget namngiven dgare/siljare
samt kopare. Ansvaret begrinsas till angiven képeskilling, dock maximalt 2 prisbasbelopp.

Stampel/Kontaktuppgifter

Ort (<'V\. ndsya U Datum { L_/o\ il 26- vl w

Bergsakers Histklinik
Russvigen 6, 857 52 Sundsvall
Tel. 060-66'81 80
reception@bergsakershastklinik.se
Tagit del av intyget Képare ___ Siljare e -

Blankettutgivare Sveriges Veterinarférbund F142

Veterinir underskrift
Leg. veterinar
Namnfortydligande =




