
Sundheds- og Røntgenerklæring

Først og fremmest vil Irish Cob Denmark sige mange tak, for du ønsker at være en del af
vores lille forening.

Vi vil gerne bede dig læse vejledning godt igennem. Har du spørgsmål - så tøv ikke med at
kontakte os.

● Sundheds- og røntgenerklæring kan udføre af den dyrlæge du har valgt.
● Det er vigtigt, at din dyrlæge sætter sin underskrift samt stempel, for

dokumentationen er gyldig.
● Du skal huske at sende tro og loveerklæring med sundheds- og røntgenerklæring.
● Har din hest fået taget PSSM1 ? - Hvis ja, og vi ikke har resultatet, vedhæftes det

med.
● Har din hest DNA profil? - Hvis ja, og vi ikke har resultatet, vedhæftes det med.
● Det er vigtigt at huske !!

○ Din dyrlæge vurdere din hest ud fra den faglige perspektiv om din hest er
velegnet til avl. Denne vurdering giver derfor IKKE en avlsgodkendelse til din
hest. Denne kan kun foreningsdommer give til en kåring.



Sundheds - og Røntgen erklæring

Hestens identitet
Navn:

Pas udstedt hos:

Fødselsdagsdato:

UELN:

Chipnummer:

Dyrlæge oplysninger
Navn:

Adresse:

Telefonnummer:

Ejer oplysninger
Navn:

Adresse:

Telefon:

Email:

(Ejer)
Jeg bekræfter hermed, at det ovennævnte oplysninger er korrekt:

Dato:
Sted:

________________________________________
Underskrift



Sundhedserklæring
Hesten er fundet fri for symptomer på kontagiøs eller infektiøs sygdom

Hesten er fundet fri for sygdomme og defekter som gør en hingst uegnet til
anvendelse til avl

Hesten er Ikke af kropsbygning og fysik, som gør den uegnet til avl

Hesten er fundet fri for halthed, der kan forventes at have indvirkning på
anvendelighed i avlen

Jeg anbefaler, at hingsten ud fra en veterinærfaglig bedømmelse kan
anvendes til avl

En avlsgodkendelse kan ikke anbefales (detaljeret begrundelse herfor anføres
nedefor)

Note:

Dato:

_______________________________________________________________________
Dyrlægens underskrif + stempel:



Røntgenerklæring
Projektion: Arvelige fund (hvis ingen,

anføres: Ingen)
IKKE Arvelige fund (hvis
ingen, anføres: Ingen)

VF tå fra siden
(Lateromedial):

VB tå fra siden
(Lateromedial):

VB has fra siden
(Lateromedial):

VB has skrå bagfra
(Plantarolateral):

VB has skrå forfra
(Dorsolateral):

VB knæ skrå bagfra
(Kaudolateral):

HB knæ skrå bagfra
(Kaudolateral):

HB has fra siden
(Lateromedial):

HB has skrå bagfra
(Plantarolateral):

HB has skrå forfra
(Dorsolateral):

HB tå fra siden
(Lateromedial):

HF tå fra siden
(Lateromedial):

(Ja/Nej)

Jeg anbefaler, at hingsten ud fra en veterinærfaglig bedømmelse af røntgen
kan anvendes til avl.

Jeg anbefaler IKKE, at hingsten ud fra en veterinærfaglig bedømmelse af
røntgen kan anvendes til avl.

Dato:

__________________________________________________________________________
Dyrlægens underskrif + stempel:




