
Asso cialion t rançaise àes t ouvier s 1uiss es
APPENZELL. BERNOIS .ENTLEBUCH . GRAND BOUVIER

5

f-: '- '  ' : '- '  '- '  t
I  :  \ - /  1 1 ' .  , . - :  ' - . 1 - - '  ' - \

-é
I

L '  ' )  
_ ,  d i , ; ; :  , , ,  '  \ ;_ l : : r \ ;  i l :11 ,  . . .  i .  j -

\!

/  . : : . : :7a!.)- AGE: l-  , / , ' - . ,  i ' .1.. , ' -- ' -*

h in t

Du: : ; ;  t  : )  .1  /  t - * t , f  : ; .

ATTESTATToN vÉrÉnrxArRE cERTIFTANT LA coNIFoRMrrÉ nu TAToUAGE E oi-,r I NoN

PROPRIETAIRE

NOM DU CHIEN : i,, i..\ i;
4' - - '

APPENZELL! BERNOIS E

Mâle n Femeile fl

Né le : --11 :' /

L O F :

ldent i f icat ion infalsi f iable du cl iché

Radiographie latéralisée :

Extension et symétrie du Bassin :

Rotules vis ibles :
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ldentification complète du cliché '. ",,":--.,."

Parallélisme entre fémurs et fémurs-racilis :

Rotules en oosition médianes :

Demande de radiographie conforme :
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LECTURE DU CLICHE
RAPPORTS ARTICULAIRES

D-G
Coaptation parfaite flf,

Coaptation acceptable [[
Coaptation imparfaite [!

Pincement de I ' interl igne II
Sub-luxation ![

Luxation [!

ACETABULUM

Manque de profondeur In
Evasé !!
Aplati ![

Comblé fltr
Rebord acétabulaire cranial enserrant flfl

Rebord acétabulaire cranial ouvert !!
Ostéophytose du rebord acétabulaire cranial ![
Ostéophytose du rebord acétabulaire caudal [[

TETE ET COL FEMORAUX
D G

Forme et volume normaux flfi
Microcéphalie trI

Ostéophytose céphalique [[
Ostéophytose du col fémoral fl!

Normal @fl MESURES DE L'ANGLE DE NORBERG-OLSSON
Angle supérieur ou égal à 105'

CONCLUSIONS DE L'EXAMEN
D,G
trE a - Aucun signe de dysplasie
I[ b - Stade intermédiaire
II c - Dysplasie légère (stade l)
In d - Dysplasie moyenne (stade l l)
I I  e - Dysplasie grave (stade l l l  & lV)

Angle compris entre 100 et 105' [[

ÏiLîiT:?:ï:::J33"=E
Couverture acétabulaire craniale .orr..t. frp

Couverture acétabulaire craniale insuffi sante [f]
Couverture acétabulaire dorsale correcte @fl

Couverture acétabulaire dorsale insuffrsante ![
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