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Geschiecht: e W o7
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Aligemeinzustand: ___<SeLC igg Verhalten: _Q&
0
Nahr- und Pflegezustand: - qw&- Korpertemperatur, 3?15 £

Nesenausfiuss. [a () nein DY

O
Lymphknotenschwellung. ja ( ) nein D

Haut/ Hearkieid / Narben: ___ O3B Ourchiall: ja () nein A

Augen. o8

Schneidszahne (Oberbiss / Unterbiss / Vollstendigket): -2 5

Kusten: Je () nein P Lunge: oS8 -
Herz: als® Jugularvenen anstauber: Ja 3 nein ()

Nebel: 50

Modenuntersushung * mit Sedation ohne Sedation
Hoden abgestegen und im Hodensack sichibar, jo b nein ()
Belde Hoden gleiche Grofle: ja D& nein ()
Hoden sind vollstandig zu umfassen. !- ‘? nelin ()
Nechuntersuchung der Hoden erforderlich: s () nein DX
T gadmetensieivg: e B = Fuftorhy =1 Sl >
Auftrelbungen: nein e ( ) Atsxie: nein DY 8 ()

Lshmheit. nel : a yite 3
mhett: nei>] 8 () -

Angaben des Besitzers / Bevolimichtigten:

Opmu;n'llngrm: neln Ja() s
Impfungen: nein influenza/Tetanus/Herpes Nachimpfung am: —
RegeimiBige Entwurmung (alle 4 Wochen) e Pd-neln () Letzte Entwurmung am: _O« .08 2024
Verhaitensstdrungen (z.B. Koppen, Weben): Ja () neln munolmmlolnwmung: Ja () mm;Q'
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lnhmmwmmmubunwuummrmmm Daher werden Kontrolluniersuchungen in regeimadien

Abetinden empfonlen (ok = entspricht der physiclogiechen Norm)
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