HOJGARD

[[EET Rontgenundersggelse

Navn Kan
Kaisa LC hoppe
Fadselsdato Chip nr.
20042021 208334202100109

Kgber:

Lokalitet for undersggelsen:

o Rutinemeaessig undersggelse
Undersggelse s.f.a kliniske symptomer. Pkt. i sundhedsundersggelsensformularen
Med klinisk undersggelse den: B0 Uden klinisk undersggelse
O Hesten skal anvendes til: trav

REGIONER OG PROJEKTIONER
Hovseneben:

dorsopalmar: med sko uden sko hove pakket raster
DPr-PaDiO PaPr-PaDiO laterral

lateromedial:

5 VF: =

andre:

dorsopalmar:

lateromedial:

andre:

Knee:

dorsopalmar: 9. VB: [&] caudolateral-craniomedial oblique:

lateromedial:

andre: 2 Skl‘é..

dorsopalmar: 10.HB:[8 caudolateral-craniomedial oblique:

lateromedial:

andre:




[ Rgntgenundersggelse

Haser:
7. VB: [5 dorsoplantar: 11. Ryg: —

o |lateromedial:

12. Nakke: ™~

o dorsolateral-plantaromedial oblique:

13. Hals:

@ plantarolateral-dorsonmedial oblique:

14. @vrige regioner: —-

8. HB: (& dorsoplantar:

lateromedial:

o' dorsolateral-plantaromedial oblique:

a plantarolateral-dorsonmedial oblique:

Konklusion

ol Der er ikke fundet rgntgenologiske forandringer. De rgntgenologiske forandringer (pkt._____ )er
_ af sd omfattende karakter, at de anses at f& betydning
De rgntgenologiske fund (pkt._________) anses for hestens fremtidige brug.

ikke at fa betydning for hestens fremtidige brug.
Betydningen af de rgntgenologiske forandringer

Det kan ikke udelukkes at de rgntgenologiske (pkt. ) kan ikke vurderes uden klinisk under-
fund (pkt. ) kan fa betydning for sggelse og oplysning om den pataenkte anvendelse
hestens fremtidige brug. af hesten.

De rgntgenologiske forandringer (pkt. _____ ) Dato: 27 [os -22 Sted: Arhus . dk
anses pa baggrund af den kliniske undersggelse og
den pdtaenkte anvendelse af hesten:

at kunne & betydning | ikke at kunne f& betydning. Jonas Ngrgaard

Dyrleegens underskrift og stempel
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