SKGI:

hund schweiz

SCS

chien suisse  cane svizzero

Schweizerische Kynologische Gesellschaft

Société cynologique Suisse/ Societa cinologica Svizzera

Schweizerische Vereinigung fur Kleintiermedizin

Association Suisse pour la Médecine des petits Animaux / Associazione Svizzera per
la Medicina dei piccoli Animal

OFFIZIELLE UNTERSUCHUNG AUF PATELLARLUXATION

Unter Bezug auf das ZRSKG der SKG, dem Zuchtreglement der Rasseclubs sowie dem
Reglement Vorsorgeuntersuchung auf Patellarluxation wurde der unten identifizierte Hund

auf Patellarluxation untersucht.

Besitzer/Zlchter

[_N_au_’n__e: o Ernst Schar el ]
| Adresse: Waldeck _
| PLZ Wohnort: 3462 Weier - ]
Telefon: 034 435 12 86 |

Angaben zum Hund

Rasse:Jack Russel Terrier

X Riide o Hiindin

Name des Hundes: Wisper vom Lothar Sturm

SHSB-Nr. 742839

Chip-Nr 756098100760855

SHSB-Nr. Vater: 7.29S22F

| Gewicht: ¥ & kg

SHSB-Nr. Mutter: FRAGST

Geburtsdatum: 06.04.2016

Anzahl geborene Welpen?  —

Welche orthopédischen Operationen wurden am
Hund durchgefiihrt?

—

Anzahl Wiirfe bisher?

Die Besitzerin/der Besitzer bestatigt mit ihrer/seiner Unterschrift die Identitat des Hundes und
versichert, dass keine Korrekturoperationen im Bereich der Hintergliedmassen

vorgenommen worden sind.

Burgdorf,
Ort/Datum: 14.07.2017

Unterschrift Besitzerin/Besitzer:

A s
[ Adear

=



Orthopadische Untersuchung

Anamnese

a

durchgeflihrt o nein
Ganguntersuchung im Schritt durchgefihrt “s(ja o nein
Ganguntersuchung im Trab durchgefihrt ja  onein
Untersuchung am stehenden Tier _durchgeflhrt xja 0 nein
Untersuchung am liegenden Tier durchgefihrt  a 0 nein
Untersuchung auf Patellarluxation
}(Erstgutachten o Zweitgutachten
Untersuchung in Sedation: oja /?gﬂein
Knie links Knie rechts
nach medial nach lateral nach medial nach lateral
%.Grad 0 W Grad 0 X Grad 0 K Grad 0
o Grad 1 o Grad 1 o Grad 1 o Grad 1
o Grad 2 o Grad 2 o Grad 2 0 Grad 2
o Grad 3 o Grad 3 o Grad 3 o Grad 3
o Grad 4 o Grad 4 o Grad 4 o Grad 4
Untersuchung der Hintergliedmassen und der Knie
Ilinks rechts
nein ein
Besteht eine Lahmheit der Hintergliedmassen? o intermittierend “lo intermittierend
o dauernd o dauernd
Ist Schmerz im Kniegelenk ausldsbar? nein oja ®nein oja
Besteht ein Kreuzbandriss? §nein  oja Mnein oja
Besteht eine Hypotrophie der Oberschenkelmuskulatur? @’nein oja nein oja
0 nein 0 nein
Réntgenbefund (fakultativ): Sind Konturstérungen/ 0 ja, welche: 0 ja, welche:

Achsenabweichungen der Hintergliedmasse feststellbar?

Archivierung und Verteilung des Untersuchungsprotokolls:

Eintrag auf PetHealthData (PHD)

o e

Unterschriebenes Original an Besitzerin/Besitzer
Unterschriebene Kopie an den zustandigen Rasseclub
Unterschriebene Kopie an Gutachterin/Gutachter

Die/der unterzeichnende Gutachterin/Gutachter versichert, dass er die Identitat des Hundes Uberprift
hat, ihm die Original- Abstammungskunde vorgelegt wurde und eine Kopie des
Untersuchungsresultats dem zustandigen Rasseclub zugeleitet wird.

Name der Gutachterin/des Gutachters:

Ort/Datum: Burgdorf, 14.07.2017
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BOGEN AUGENUNTERSUC

Ca 1 Wt
Tier animal
Name Wisper vom Lothar Strum
Rasse Jack Russell Terrier
Zuchtbuch MNr, 742839
Mikeochlp Ni.— 756098100760855
Tag Manat Jahe = -
: Seschlech! Weiblich . Bisherige
‘:r\:m”d_d“'_'m 06 - 04 -2016 beschlan b ¥ M::,ml”cc; Uﬁters;?chungeu

Eigentlimer/Besitzer owner/agent

Wenn abnormal.

DMNA-Tests:

SAVO

Swiss Association of

Veterinary Ophthalmologists

Nein Ja

X INein Ja

infa@s-a-v-o.ch
www.s-a-v-0.ch

O-CH Nr. 1000850

S9

Zuchiverband | Russel Terrier Club Schweiz RTC-CH

Farbe

Tatowier Nr

Frei

Worlaufig nicht frei

Datum, Zert. Nr, + Reg. Nr. Unters. ,

Weiss- rot

Typ, Datum

Zweifelhaft
Micht frel

i Schar Trudi
Adieas Waldeck 2
Land Postizitzanl
el CH 3462 ennort weier i. E.
1
Datum, Unterschrilt Eigentimer/Besitzer
Untersuchung _examination ; :
Tag Manat afv -
[?Imum 09 - 06 - 2017 ?g]lgmgfdllz Richtig IE-?IIWEISE.l'lI[IﬂeSEIIICh [ TFalsch Fehlt
Standardmeihode Myi‘lnahkum [nmrekte Ophlhalmoskopm S 'ﬂlLampen Elomxk;oskopm;lux ﬁqﬂmlﬁe des [ X | Richtig _I Falsch Fehit
b ikrochips
Zusétzlu:h =1, Unlersuchung vor \-'\&euslelfung :
[ Direkte Ophthalmoskopie 1 Weitere
L_1 Gonioskopie {ohne Mydriatikum) Bei Anwendung einer weiteren Methode ist dieses Formular nur zusammen mit einer prazisierenden Urkunde gliltig.
[ Tonometrie (ohne Mydriatikurm) i thEthing ) y
[ L e LT T o 2 i R S G R £ S0 I e AR S S S e — e W R RS e xS St TSR S R S ST S X S
RECHTES AUGE (OD} LINKES AUGE {08}
([
\ [
.l i | | ...f | | |
\ / \ J A \ / | J - .
A 5 / Y / S -
g o ; ) | ., <5 P
e amt o S post, __latftemp. __med./nas. | ant — med./nas, fat.temp
Anmerkungen Augenerkrankung Nr. Geringgradig Mittelgradig Hochgradig
Erbliche und vermutlich erbliche Augenerkrankungen:  Known and presumed heraditary eve diseases_Bescheinigt fiir 12 Monate  Resuits vabd for 12 months

* *® * * kK *
FREl  ZWEIFELHEFT MICHT FREI VORLAUFIG  NICHT
FREI NICHT FREl  FREI
Iris [ Jkamea o
1. Membrana Pupillans Persistens garr) X [ ] thie T Jiaviea 1. Entropium/Trichiasis (.| =
2. Persistierende hyperpl. Tunica vasculosa 0 — ‘:J/EGI ad ) 12. Ektropium/Makroblepharon [ 3
lentisiprimarer Glaskorper (PHTVLPHPY) Grad 2-6
13, Distichiasisfektopische Zilen X =]
3. Katarak! (kongenital) =d — = — = . : P
(Mt okl
4, Retinadysplasie (ro) X0 — [lGecarafisch 14, Kormeadystrophie X =
Total
5. Hypoplasie/Mikropapille (e — —1 15. Katarak! (nicht-kongenital) X0 —1
Chotowd. Hypeplasie
6. Collie Augenanomalie (CEA) =3 [ [ — T 16. Linsenluxation (primr) a — - Muklearis
Sonstige Sohslige
7. Sonstige: ... Xl = — 17. Retinadegenaration (PRA) =3 i |
4 q
= — —
b g 18. Sonstige =3 =3
8. Lig. peclinatum Abnormaltat (Lea; s
(nih eacl lioskapie — — |:~|':]""'I""“I‘C e =l —
Lochesia

Erkldrungen interpretation

* Frei' Keine .nn._emhﬁrl uergenann:m erblichen mspelﬂwa vermutlich erblichen »-ugened«anh Ing Nu:h1 fre- Die kinischen Anzechen UE< genanmen Elbllt_h“n :eapekll«e varmuithch erhdt:th Augenerkrankung seid vorhanden
Hacted™ u o

%% Sahr nennge klinische nnzeu:hen ure mogllcherwuu.e au{ dig uenanme erhln:he nespeknvs wvarmutlich nrbhc‘m a«uger\erl rankung zullel’{en die Veranderungen sind aber nicht ausreichend spezifisch.

¥ displays I

bt ucrmgruglge aber spe‘uhsche Ll.msche Anzeichen der genannten erhlichen respektive vermu:hch el I-cnz_‘n nugenprkunhqnu Eine Duaqnnsc E(ftlrderl die k nnrrolle der weileren Enhalcklung n Monaten

Fiir weitere Informatlon bitte wenden an:

Untersucher

examiner
Der/Die Unterzeichnende hat das oben genannte Tier Name  DF. med. vet, Christine Watté
nach den Richtiinien des Programmes zur Erfassuna
erblicher Augenerkrankungen heute selbst untersucht ont Bern

und die genannten Befunde erhoben,

Or. Christine M. Watté /_-_) n.. /\ e
Diplomate ECVO
Vetsuisse-Fakultat

Universitat Bern

risiert durch ECVO




08.06.2017
b

~ u_ Audiometrie-Test

Knoter: DXV

b

UNIVERSITAT

BERN

Vetsuisse Fakultat

Departement fir klinische Veterinarmedizin
Institut fiir Tierneurologie

Langgassstrasse 128

Audiometrie - Test CH - 3001 Bern
Halterdaten:
Besitzer: (Schar Trudi Tel P: |E34 43512 80 /079 458
Strasse: [Waldeck 2 Tel Gesch: |
PLZ/ Ort:[3462 Weier im Tel Mobil:
Email: |info@hfhwaldeck.ch /

Patientendaten:

Name des Tieres: \Wisper vom Lothar Sturm ! Geburtsdatum: 06.04.2016
Art: Geschlecht: m
Rasse: [Jack Russell Terrier Gewicht: 74 kg
Farbe: weiss-rot, weiss mit roten ANISNr: 756098100760855 l
Bezeichnung: Tatowierung.: |
SHMMPAUMEEESHSB/LOS 742839 |
Untersuchung.
Otoskopie, BAEP
Befund:
Otoskopie: BAEP:
IX] rechts: (] rechts:
0.6.8. ale Polenkiale aoleitber, loten -
2En . ﬁhy—”hf‘hdﬁf\_ i der NMorm.
(X tinks: L] finks:
0.b & gl Potevhede aliettnr, laken -
2en u. Anplihudleh o1 e Norm
Beurteilung!
Ww/co/‘c, et BAER ynd Zet /‘zmrfi der /”'L"f‘wc/(/‘.§ pn
/ciéuq - pctinale J{Orﬁmm(’he’n ‘_)Pf/"/" 2k
7 v
Name des Tierarztes:
{In Blockbuchstaben oder Stempel} ,‘
Vetsuisse - Fakultat Universitat B u o ‘_?/
Dept. fir Kiin. Veterindrmedizin o o Ber a d@‘ 09.06.«

Kleintierklinik

Langgassstrasse 128 .
CH-3001 Bern Unterschrift '/{'ﬂu, é? Q

1 09.06.2017 / 08:46 - KAELN



Datei: 400110822 Besuch: 2017-06-09 12 Jun 17 15:26

Nicolet VikingSelect VIASYS Healthcare Neurocare

Schar, "Wisper vom Lothar Sturm" AEP AEP Plus #2
0 2 Ch Click ABR at 11.1 Hz VetSuisse Left & Right Aufnahme _ 15:26:06
Schalter: Aus|M Rate:« 11.1Hz»[Ohr:  Links Pegel:¢ 90dBnHL M Noise:¢ 60dBnHL *
Akustisch: TDH|Typ: Click | Polaritdt:  (-) Schwelle:
Gemittelt: Aus s

|| - J SN e | [Tot ] @ ] 8t ]
4V \ .i;llil_' 3 _ . ) 4 . 1"""‘? Q&N. [ i Vv
E{ e | S | ; f e . B m | om | ms

AEP Left and Right

B A, M- o AN < | [Teh 342 550
N A Y Lef | [ 365 480

.' | B Left | 213 3.72| 5.5
| i; - ———rel T 380| 6.05

; J C o s Wl R 330 500

L C e Rght | 410/ 490
[\ ‘ : I] e Y »czﬁ Riah 30 480
R e ey W | e g Rightl | 365/ 4%0

15ms ‘g5’

VN VLN RS S N1 77T
sbos Ty 1o WV Mo [La DffLal DffLat OF

B AURL S ' ‘ : : s HI TV | W
Y N L | Y 1)
g v & % % o & n Left| | 208

I ||, . \.i ) . . . ) Left | 159 1.83| 342
DA N [ S ——— e 2 .10
Wy \lf S 1 W gt 16

L _ Text |PP AmpiPP AmplPP Amp Vet
V] W

2 o ' ' K W W/ %
o , : , . : : . : Left 035

s 2 = o s w1 o | Righl | 020

2

ALz 15ms 10wV
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Datei: 400110822

Besuch: 2017-06-09 12 Jun 17 15:25

Nicolet VikingSelect

VIASYS Healthcare Neurocare

Schér, "Wisper vom Lothar Sturm" AEP AEP Plus #2
0 2 ChClick ABR at 11.1 Hz VetSuisse Left & Right Aufnahme  15:25:39
Schalter: Aus|M Rate:« 11.1Hz»|Ohr:  Links Pegel:4¢ 90dBnHL MK Noise:4 60dBnHL ¥
Akustisch: TDH| Typ: Click | Polaritat:  (-) Schwelle:
. N: 200
Gemittelt: Aus A =
j “I o r j _ AEP Left and Right
Tk Lo e | [Tt A | L] La
VR A S 15ms 05N L [mlv
R ; m | ms | ms
e A, b ree | e[ | 342 550
WY \ A v OV TR | [ 365] 480
R . % Jj j _ Left | 213] 372 555
§i |,|‘ b A ma | L] ]380 606
i T o tame W\ Rightl | 330] 500
V n
1 -, : - Right] | 410/ 4%0
.rl a = Rt [365] 4%0
3 | . l Al \i ,' . %ce | [ter Peak Latencies |
i ST IRAA 1ome W\ ot [l DifatDifLa O
" N R - HIC [ 1
% o oa © | e T
l u! _ \i _ _ Left | 1.59| 1.83| 342
3 M [\ hn oA . wec| Rt 170
YRY \_J Sms 1wV :
I
i l 3 | - | j '1.5.;,;'&?1% Amplitudes
. Mo Text PP AngPP AngPP Amp Vet
. _ [ V] W
2P I® ¢ W W[ %
[ . : : Left 0.35
1 wax s o | [Rghl | 00
ALz 15ms 10wV
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Schar, Trudi

Zertifikat

uber den Gentest Late Onset Ataxie (LOA) - PCR

LABOKLIN-Befund-Nr.: 1706C12927

Hund: Jack Russel Terrier, mannlich, * 06.04.16
“Wisper vom Lothar Sturm®

Zuchtbuch-Nummer: 742839

Chip-Nummer: 756098100760855

Tato-Nummer: -—-

Ergebnis LOA: Genotyp N/N (frei)

l‘._"i'._\. 'l...

‘Bad Krssmgen 96-06-2017

Dl
Hr. Dr Beltzmger
Dipl.-Biol. Molekularbiologie

Nur g{iltig ml‘l Ongmalsmgel

(( DAKKS

Deutsche
Akkrediterungsstelle
D-PL. HIS 01-00

Steubenstrafie 4 « 97688 Bad Kissingen » Tel.: 0971/7 2020 - Fax: 09 71/6 8546 - e-Mail: info@laboklin.com + USt.ID DE206897824
GeschaftsfUhrender Gesellschafier: LABOKLIN Verwaltungs-GmbH + RG. Schweinfurt HRA 3631

Die Verantwortung fir Probenentnahme und -identitat liegt beim Einsender. Gewahrleistungsverpflichtungen kénnen nicht Ubernommen werden. Schadensersatzverpflichlungen sind,
soweit gesetzlich zuldssig, auf den Rechnungswert der durchgefihrien Untersuchunglen beschrankt.
The liability for sampling procedure and proof of identy lies with the sender. Warranty claims are not accepted. Damage claims are resticted to the amount of the invoice.

--------------------------- LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG
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Schar, Trudi

Zertifikat

Uber den Gentest Primére Linsenluxation (PLL) - PCR

LABOKLIN-Befund-Nr.: 1706C12927

Hund: Jack Russel Terrier, mannlich, * 06.04.16
“Wisper vom Lothar Sturm"

Zuchtbuch-Nummer: 742839
Chip-Nummer: 756098100760855

Tato-Nummer: ---

Ergebnis PLL: Genotyp N/N (frei)

7 ; e P L

ey

Bad Kissingen, 26-06-2017

A ol
Hr.Dr. Beitzinger

Dipl.-Biol. Molekularbiologie

Nur giiltig mit Originalsiegel
Only valid with original seal.

£-PL-13186-01-00
Steubenstrafe 4 - 97688 Bad Kissingen + Tel.: 0971/7 2020 + Fax: 0971/6 8546 - e-Mail: info@laboklin.com « LUSLID DE206897824
Geschaftsfihrender Gesellschafter: LABOKLIN Verwaltungs-GmbH « RG. Schweinfurt HRA 3631
Die Verantwortung fir Probenentnahme und -identitat lisgt beim Einsender. Gewdahrleistungsverpflichtungen konnen nicht dbernommen werden. Schadensersatzverpflichtungen sind,
soweil gesetzlich zulassig, auf den Rechnungswert der durchgefuhrten Untersuchung/en beschrankt.

The liability for sampling procedure and proof of identy lies with the sender. Warranty claims are not accepted. Damage claims are resticted to the amount of the invoice.

--------------------------- LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG
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--------------------------- LABOKLIN

LABOR FUR KLINISCHE DIAGNOSTIK GMBH & CO. KG

Schar, Trudi

Zertifikat

liber den Gentest Spinocerebellaere Ataxie (SCA) - PCR

LABOKLIN-Befund-Nr.: 1706C12405

Hund: Jack Russell Terrier, mannlich, * 06.04.16
“Wisper vom Lothar Sturm"

Zuchtbuch-Nummer: 41611430
Chip-Nummer: e
Tato-Nummer: ---

Ergebnis SCA: Genotyp N/N (frei)

i _1‘1

Uil il 2 " oGl Dat Raahig
Tel. (0971) 72020 Fax (U9 71) 6 85 40

Bad Kissingen, 07-07-2017

A E)\M

Hr.Dr. Beitzinger
Dipl.-Biol. Molekularbiologie

Nur giiltig mit Originalsiegel
Only valid with original seal.

.\ (( pAKKS

Deutsche
Akkreditierungsstelle
D-PL-13186-01-00

SteubenstralBe 4 + 97688 Bad Kissingen » Tel.: 0971/72020 - Fax: 0971/68546 » e-Mail: info@aboklin.com - USt.|D DE206837824
Geschéaftsfahrender Gesellschafter; LABOKLIN Verwallungs-GmbH « RG. Schweinfurt HRA 3631

Die Verantwortung fir Probenentnabme und -identitat liegt beim Einsender. Gewahrleistungsverpllichtungen kdnnen nicht dbernommen werden. Schadensersatzverpflichtungen sind,
sowelt gesetziich zulassig, auf den Rechnungswert der durchgellihrten Untersuchung/en beschrankt.
The liability for sampling procedure and proof of identy lies with the sender. Warranty claims are not accepted. Damage claims are resticted to the amount of the invoice.
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