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Pre-purchase examination - report
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Aussteller

Exhibifor

Sind gesundhelfiche Mangel oder Untugenden bekanni? O ke m nein
Does the horse have any known healfth or behavioral deficiencies? yes no
wenn ja, welche? -

i opplicable, please specify:

Kam ein Verkaut wegen gesundheltiicher mangel nicht zustonde?? D ja nein
Did a scle ever fall through due fo health deficiensies? yes no

wenn jo, welche gesundheitfichen mMangel waren hierfor die Ursache?
I applicabie, which hedaith delicienscies coused the termination of purchase proceedings?

wurde ein Kaulverirag gewandelt? O ke & nein
Was o purchase coniract ever converted? yes no

Wenn ja aus welchem Grund?
if applicable, please specify:
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Pterdename / Horse's name: iw' H §

sind an dem Plerd chirurgische Eingriffe vorgenommen worden?
Has the horse ever been ireated surgicalfy? D yl:s D net::

wenn ja, welche?
if applicable, please specify:

QT BEaann

Angaben W weliere_n Og?eroﬂonan sind aut einem gesonderten Blatt aufrufihrent
Plegse provide detailed information regarcing additional surgical treaiment on o seporate page!

Sind :'emlc ::m den Letrten sechs Wochen Medikamente

verabre en (z.8: Antibiotika, Kortison, Kortlson verwandie a nein
praparate, Schmertlinderer, Entzindungshemmer oder Sedativa? D ylex D no
Has this horse recived medication during the last six weeks (e.g.

anabolics, corfisone, cortisone related products, other anaigesics,

anli-inflammatories or sedatives?

Wenn ja, weiche?
it applicable, please specify:

NICHT DREAVMT
Nur fir Stuten / For mares only
Wurde die Stute gedecki? D Ja & nein
no

Has the mare been covered? yes

falis ja. ist im Rahmen der Ankaufsuntersuchung ein Aufirag zur Untersuchung Ober Nichtirachligkeit der Stute

inkiusive der Ausstellung einer enfsprechenden Bescheinigung zu erteilen!
if the mare was covered, a pregnancy examinafion must be requested as addifional
examination, in oder to rule oul a miscamiage!

test during the pre-auction

Somﬁge Angaben, welche dle Gesundheil oder Unarien des Plerdes belreffen:
Agditional relevant information regarding heaith ond behavior of the horse :

in n.

L. Der Autiraggeber versicheri die Richtigkeit der obigen Angaben.

2 solite bis zur Anlieferung des vorgenannten pterdes zur Aukiion eine tierdrztliche
Behandlung oder die Verabreichung von Medikamenien erfolgen, so verpfiichtel sich der Auftraggeber
dem Auktionsteam dies unverziglich mitzutelien.

3. Der Auitraggeber besidfigt. Uber den Umiang der nachiolgenden Untersuchungen cusfUhrlich informieri
worden zu sein und verpfiichtet sich zur kompletten Zahlung der Uniersuchung.

ber die erhobenen Befunde und die sich daraus moglicherweise

B e a4 Der Unterzeichner bestatigl, U
o ergebenden Risiken von der Tierklinik Telgte umfassend aulgeklért worden zu sein.
S Die Tierklinik Telgte verpflichiet sich dazu. das vorbezeichneie Plerd in dem vom Auttraggeber

sprochenen Umfang zu untersuchen. Dariberhinausgehende
nstand dieser Vereinbarung.
Tierérzte wird fur alle Falle leichter Fahriassigkeit auf die

bestimmien und mit ihm austChriich be:
tierarztiche Werfungen sind nicht Gege!

&, Die Haftung der Klinik und der fir sie tatigen
Dauer von 12 Monaten beschrank. Die Frist 1duft ab Unterzeichnung dieser Vereinbarung durch den
L Autiroggeber. .
i s Die Hatlung der Tierklinik Telgte und der flr sie tatigen Tieranzte wird ouf einen Hachstbetrag von

€ 100.000.— beschranki.
Gegen den vergUtungsanspruch der Tierklinik Telgt
Forderungen aufgerechnet werden.

e kénnen nur unbesiriltene oder rechiskraitig gestellte




Pterdename / M? name: 2% /\E

Temms of contract:

l. The client confirms that the information provided is comect ond complete.

2 In case the horse receives veterinary care or medication prior fo the armival at auction center, the ciient
commits fo informing the auction team immediately.

3. The client confirms, receiving detailed information on extent of the pre-auction examination and commits
to complete payment of the examination. .

4. The signatory confirms, receiving detailed information on the gathered findings and any potentially
resulting risks thereof.

5. The Tierklinik Telgte commits to, examining the aforementioned horse fo the extent that was agreed upon.
Veterinary opinions beyond the pre-auction examination are not subject to this controct.

6. The liability of the Tierklinik Telgte and veterinarians acting on its behalf is limited to 12 months regarding
cases of slight negligence. The time limif storts once the client has signed this confract.

Z The liability of the Tierkiinik Telgte and the veterinarians acting on its behalf is limited to a maximum of
100.000,- € in cases of slight negligance.

8. The ciient is only entitied to withhold or deduce payment due to counter claims, if such a claim is
unconltested or established by a court of low.

Unterschreibender ist: EigentUmer Bevollimachtigier

Signatory is: D Owner D Authorized respesentative

Telgte,

Uniferschift / Signoture Name in Druckschrift /Full name

Aligemeinuntersuchung
General examination

0.b.B = ohne besonderen 8efund
WNL = within normal limits

Pllege- / Ern@hrungszustand 0.b.B. D
siate of care and nutrition WNL

Haut und Hoarkieid 0.b.B. D
skin and coat @ WNL
Schieimhaute 0.b.B. D
mucous membranes WNL
Halsvenen 0.b.B. D
jugular veins WNL
vordere Maulhdhle, Gebiss 0.b.B. D
anterior oral cavity teeth WNL
GuBere Geschlechtsorgane @ 0.b.B. D
exterior genetalia WNL
Kotbeschafienheit 0.b.B. D
condition of faeces WNL
aligemeines Verhalten " 0.b.B. D
general demeanour WNL
Sonstiges

other

L



Plerdename / Horse's name: ZED A’ UE

Herz-Kreislaufsystem
Cardio-vascular sysfem

Puls

0.b.B.
puke WNL D

Herzauskultation
cardiac auscuftation

0.b.B.
WNL

P S|
O

Atmungssystem
Respiratory sysiem

Atmungstyp
respiration type

=

.b.B.
OWNL D

Nasenausfluss
nasal discharge

S
X

.b.B.
e O

Husten

nein spontan auslésbar
cough D

spontaneous stimulated
Auskultation inkl. Atemhemmung D
ausculation incl. breathing inhibition

Atemgerdusche

nein inspiratorisch expiraterisch
respiratory noises D D

inspiratory exspiratory

R B B
1

Endoskopie
Endoscopy

nicht durchgefOhrt O 0.b.B. D sediert
not performed 8 @ WNL under sedation

Befunde —_—
findings

Puls- und Atemfrequenz
Puise and respirafory frequency

vor Belastung / nach Belastung / Bervhigungszeit in Min./
before exercise after exercise recovery fime in minules

Pulsirequenz ()\; T O ' /’ 5 ]"{/U .

puise frequency _

Aemirequent e 3 Jo MV

respiratory frequency. ’

Augen
Eyes

{Konjunktiven, Homhaut, vordere Augenkammer, Iris, Linse, Glask&rper, Augenhintergrund)
{conjunctiva, comea, anterior eye chamber, ifis, lense, vitreous body, ocular fundus)

Anzeichen einer Erkrankung & nein D
signs of disease

no




Pferdename / Horse's name: .

ZHhaveE

Untersuchung des Bewegungsapparates
Examination of the locomotor system

Adspektion und Palpation der GliedmaBen:
Visual inspection and paipation of the limbs:

vome links LN

feft front

vome rechts G

right front

hinten links i

teft hind

hinten rechts T

right hind

Hufbeschlag / Horse shoelng |

normal ohne Beschlag Sonderbeschitige
normal without shoeing special shoeing

vome links

left front K

vomne rechis

right front o(

hinten finks =

left hind )<

hinten rechts

right hind . p&

VorfGhren im Schritt und Trab an der

Hand 0.b.B. D
In hand presentation at walk and WNL

frof, on a stroight fline

Traben aut dem Zirkel auf weichem

und harten Boden 0.b.B. Ej
Trotting on soft and hard surface, in WNL
acircle

Beugeproben der GliedmaBen
Limb flexion tests

vome links
left front

vorme rechts
right front

hinten links
left hind

hinten rechts neg. @

right hind neg.
ROckenpalpation neg. D
palpation oft he back neg.
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Pierdename / Horse's name: | gm MF

Anzeichen YOr neg. D
Koordinationsstérungen neg.
signs of coordination disorders

Réntgenuntersuchung gemas den Auktionsbedingungen
X-ray examination under the ferms of auction condifions
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Zehe vome rechts

right front toe UEG\ i}

Zehe hinten links g

left hind toe K/.‘C (F )

Zehe hinten rechis &

right hind toe - MEG‘ .

maem finks U E( .

ﬁssg;r;’%gcilenk rechis ‘}G(S (’\_ \ v Oc/b
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Sonstige Rontgenaufnahmen / Sonstige Untersuchungen
Additional x-rays / other examinations

. LENE
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Anmerkungen
Comments

uniersuchender Tierarzt /

dr. Vajda Szabolcs e.v.
5820 Mez6hegyes,

Dr.
Zrinyi utca 4. Qrah0ics
P Adoszam: 55105150-2-24 2 5Hatlorvos
/ HU55105150 4642
‘ Bsz.: 12056008-01657779-00100005 5
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