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Der Unterzeichnende ist mit den Bestimmungen des nationalen Untersuchungspro-
grammes einverstanden und bestatigt, dass das zur Untersuchung vorgestelite Tier
das oben beschriebene ist und dass die Untersuchungsergebnisse fir eine
Veréffentlichung oder andere zweckdienliche Verwendungen zur Verfligung stehen.
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4. Retinadysplasie (RD) xa = [geografisch 14, Korneadystrophie xa — — Cortikalls
total Pol. post.
5. Hypoplasie-/Mikropapille xJ = —i _ |15 Katarakt (nicht-kongenital) =1 3 Suturaant
choroid. Hypoplasie punctata
6. Collie Augenanomalie (CEA) xa = ::::’:;T 16. Linsenluxation (primar) xJ c = Nuklearis
7. Sonstige: ather = = K s T ke 17. Retinadegeneration (PRA) [X1 [ [
[JGewebebriicken .
Total dyspl. 18. Sonstige: othor o
UNGETERMINED  APRECIED LNAFFECTED BSMCIONG AFFECTED
* "Frei". Keine Anzeichen der genannte als erblich angesehen Augenerkrankung. "Nicht fr Die klinischen Anzeichen der genannten erbliche Erkrankung sind vorhanden.
* "Unaffected” signifies that there is no evidence of the presumed inherited eye disease(s) specified, whereas "affected” signifies that there is such evidence.
w# Sehr geringe Anzeichen, die mdglicherweise auf die genannte als erblich angesehen Auge erkrankung zutreffen, die Verdnderugen sind aber nicht ausreichend spezifisch.
The animal display atures that could possibly it the presumed inhented eye disease(s) menlioned, but the changes are inconclugive
www Das Tier zeigt geringfligige aber spezifische Anzeichen der genannte als erblich an hen Augenerkrankung. Eine Diagnose erfordert die Kontrolle der weiteren Entwicklungiin ........ Monaten.
The animal displays minor but apecific signs of the presurmed inherited oye dises mentioned. Further development will confiem the dingnosis. Reexammation In, ., . months
Fur weitere Information:  Bitte wenden an
Der/Die Unterzeichnende hat das oben genannte Tier Ngr;ne Dr. Frieder Steinbauer
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