Arbeitskreis Veterindrophthaimologie

{(AKVO

Veterinarmedizinische Universitat Wien
Klinik fiir Chirurgie und Augenheilkunde
Veterinérplatz 1, 1210 Wien

Telefon: +43 1250775330

Telefax: +43 1 250775390

Tier animal
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Name ALLGAU BULL s FENJA
passe \Bulldog

ZuChthCthr- VDH 211 199 RO1027

S D WS y

ZUCh“’erba"d Auslandlscher Zuchtverband

bree

Ménnlich Nicht frei

Mikrochip Nr: ‘?7,5,098, 1708433422 v N
wosaun (05 - 07 301

Untersuc

Wenn abnormal: Datum Zert 'Nr ¥ Reg Nr Unters. ..ceun

DNA-Tests:

Eigentumer/Besitzer owner/a

l}iﬁ;_rjwe RABNER Ullrlke

Adresse

W°h”°“ Grafenau

Der Unterzeichnende wurde {iber die B: gen des nati Untem ogrammes (AKVO) und des Eumpean CoIIege of Veterinary Ophlhalmo(cglsts (ECVO) mforrnlen und
ist damu einverstanden. Er bestétigt, dass das zur Untersuchung vorgestellte Tier das oben beschriebene ist. Dieses Zertifikat wird zum Zweck der Befundung fir die Zucht ausgestelit und

ichert. Die 1en Daten werden zum Zweck der Vertragserfullung gemaR Artikel 6 Absatz 1 Buchstabe b DSGVO verarbeitet. Eine Weiter-
gabe der Daten an Dritte erfolgt nur, sofern dies zum Zweck der Vertragsabwickiung erforderlich ist, eine gesetzliche Verpflichtung besteht oder ein iberwiegendes Interesse des AKVO und
der Vetmeduni V[enna vorliegt. Die Unt hungsergebniss Knrmen durch den AKVO das ECVO und \/etZ ausgewerlet und vem‘fenﬂlcht werden

Untersuchung examination

—Monat —~Jahr——

Datt Kontrolle der

sl 7977'7 0877«720273” T omerung
Standardmethede: Mydnatskum Indlrek‘(eOphmaImoskople Spalﬂampen-B\omlkroskopbe>10x r'\(AOEtrOIFIwe des [X RICh'(Ig Fehlt
method m ophthalmo! E i roc |p5 sent
Zusétzlich: X Untersuchung vor Weitstellung :
£ X1 Direkte Ophthalmoskopie Ty —

[ Gonioskopie (ohne Mydriatikum)

Bei Anwendung einer weiteren Methode ist dieses Formular nur zusammen mit einer prézisierenden Urkunde giiltig.
1 Tonometrie (ohne Mydriatikum) i ekl b e et b il p guitig

RECHTES AUGE (OD)

P i A
post. lat.ftemp. " med./nas. | ant. “lat./temp.

Anmerk_ungen'

8.ICAA: Lig. Pectinatum Anomalie ] Geringgradig [ Hochgradig

Augenerkrankung Nr.: [___1 Geringgradig Hochgradig Kammerwinkelweite i | Eng (mittelgradig)

Erbliche und vermutlich erbli Augenerkrankungen:  known and presumed hereditary eye diseases Bescheinigt fiir 12 Monate  Resuits valid for

* *% * * dekk
FREI  ZWEIFELHAFT NICHT FREI VORLAUFIG  NICHT
NICHT FREI FREI
1. Membrana Pupillaris Persistens (vpp) e R v  [_JKomea | 4 e onium/Trichiasis =
Linse [__]Lamina :
2. Persistierende hyperpl. Tunica vasculosa = — Grad 1 12. Ektropium/Makroblepharon ~ [X E= =
lentis/primérer Glaskorper (PHTVL/IPHPV) Grad 2-6
. 13. Distichiasis/ektopische Zilien [ ] —
3. Katarakt (kongenital) =xa  — ! 3. Distichiasis/ekiops
(Muttiyfokal . Cortikalis
4. Retinadysplasie (RD) e — Geografisch 14. Korneadystrophie e — — Pol. post.
Total Sutura ant.
ie/Mi i 15. Katarakt (nicht-kongenital X1 =3
5. Hypoplasie/Mikropapille =xa — Shordid Hypaplasie ( g ) Punciata
6. Collie Augenanomalie (CEA) =xa =1 Kolobom 16. Linsenluxation (primar) xa — — Muklearis
X Sonstige Sonstige
7. Sonstige: ......oooiiiiiii =1 — 17. Retinadegeneration (PRA) X — —
{— .
. Geringaradig 18. Sonstige: = =3
- [_Imittelgradig — |
~ Hochgradig N .
ngen interpretation
* ,Frei"; Keine Anzeichen der genannten als erblich angesehenen Augenerkrankung. ,Nicht frei*: Die kllmschen Anzeichen der genannten als erblich angesehener\ Augenerkrankung sind vorhanden.
U d es ev esumed inherited o= a 3
Monaten.

Fur weltere Informatlonen bitte wenden an: Untersucher examiner

Der/Die Unterzeichnende hat das oben genannte Tier Name AR R et Lo A L e T
nach den Richtlinien des Programmes zur Erfassung :

erblicher Augenerkrankungen heute selbst untersucht Ort
und die genannten Befunde erhoben.
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