HELSINGIN YLIOPISTO
] HELSINGFORS UNIVERSITET
UNIVERSITY OF HELSINKI

Blutproben fiir die genetischen Forschungstudien bei Hunden in Finnland
(Senden Sie 5 ml Blut in einem EDTA-R&hrchen per Probe)

Bitte fiillen Sie beide Seiten des Fragebogens sorgfiltig aus.

Rasse:

Zuchtbuchnummer:

Zuchtbuch-Name:

Tatowierung/Chip#:

Geburtsdatum:

Geschlecht: [1Riide []Hiindin Datum der Tollwutimpfung:
Ist der Hund sterilisiert/kastriert?

Bitte kreuzen Sie an, wenn der Hund unter den folgenden Erkrankungen leidet

CIEpilepsie [IDiabetes

[ Allergien (z.B. Futter) [dDemodex Milben oder Demodikosis
[JSchilddriisenunterfunktion [JSchilddriiseniiberfunktion
[JPankreasinsuffizienz [JLeberfunktionsstérung

[JHiufige Infektionen []Zahnfehler

[JHodenfehlbildung [IBissanomalie

[ Analfistel LIFortpflanzungsprobleme

[1Krebs, welcher Art? [1Kongenitales Herzversagen

Skeletale Defekte

[JHiift- oder Ellenbogen Dysplasie [Patella-Luxation ~ []Knickrute

[1Legg Perthes [ Wirbelsiulenprobleme [J Andere, welche?
Augenkrankheiten

LJPRA (progressive retinale Atrophy) [1Pannus (Hornhaut-Entziindung)

[J(Primére) Linsen-Luxation [erbliche bedingter Katarakt

[JGlaukoma [] Andere, welche?

Autoimmunkrankheiten

LISLE (systemischer Lupus erythematodes) [JAddison Krankheit [JAIHA CIIMHA
[Keratitis L] Thrombozytopenie []Andere, welche?
Verhaltensprobleme

[JVerlassensingste [J Angst vor lauten Geriuschen

[JAggression oder Scheuheit gegeniiber fremden Hunden oder Menschen
[ Andere, welche?

[CAndere Krankheiten, welche?
Sollten Sie oben genannte Erkrankungen oder Probleme angekreuzt haben, bitten wir Sie um genauere

Angaben (wie z.B. den Zeitpunkt/das Alter der ersten Symptome, welcher Art die Symptome waren
und welche Behandlung erfolgte).



BITTE WENDEN

Hat der Hund nahe Verwandte mit oben genannten Symptomen? Welche?

Auszufiillen durch das technische Personal
Datum der Probenentnahme:

Microchip getestet  Ja ] Nein []

Probe entnommen von:

Besitzer:

Name:
Addresse:
Postleitzahl:
Stadt:
Land:
Telefon:

Email:

Samtliche Daten bezug @sitzers werden in einer gesicherten Datei
ausschliesslich fiir Forschu

Ort und Datum '- Hes undebesitzers

Bitte senden Sie die Pr b ehend mit Express bei Raumtemperatur an die unten aufgefiihrte
Anschrift. Sollte eine: e Sendung nicht mdglich sein, sollten die Proben bis zur Versendung im
Kiihlschrank aufbewah Bitte nicht einfrieren.

Senden Sie die Pr

Biomedicum Helsmki room B320
Haartmaninkatu 8

00290 Helsinki '

Finland

Sollten Siggragen haben, wenden Sie sich an
ranja.eklund@helsinki.fi. Weitere Informationen iiber die genetische
Forschung am Hund in Finnland ﬁndeg" Sie unter: www.koirangeenit.fi.



http://www.koirangeenit.fi/
mailto:ranja.eklund@helsinki.fi

Herzlichen Dank!
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