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Frage- und Anforderungsbogen

zu allergischen Erkrankungen bei Hunden/Katzen* a.r.medi
cat & dog allergy testing

edl

* Die Beantwortung der Fragen ist freigestellt, aber genaue Angaben
ermadglichen einen entsprechenden Befund. Alle Angaben werden vertraulich behandelt!

Fragen zum Hund bzw. zur Katze:

Name des Patienten: Besitzer:

Datum der Blutabnahme NaME: e
A1 [ ———— Farbe .....ooovoveeeeeeeeeeeeeeeeeeee T A S T ———————————————————
Geschl. ..oooovvveeeiieeenn. RASSE oo ———

Fragen zur méglichen allergischen Erkrankung:
Wie auflert sich die "Allergie"?

O Haut [ Juckreiz [0 Odeme [0 anderweitig [] Bronchitis [J Durchfall
[0 Pusteln [J Ekzem [0 Reizhusten [J Augenentziindung

Bitte geben Sie den gewiinschten Umfang der Untersuchungen an:

[ Die Basisuntersuchung Eine Differenzierung der Reaktion gegen

umfaRt 16 Sammeltestungen mit 59 Substanzen Substanzen aus dem Basistest (siche Riickseite)
aus den auf der Ruckseite aufgefiihrten und

gekennzeichneten Allergengruppen. ]| imBereichstest oder (O im Einzeltest

Erganzende Untersuchung potentiell allergener Substanzen: @ im Bereichstest oder QO im Einzeltest
& Modul 1 [E] Modul 2 [E] Modul 3 £ Modul 4
£l Fleisch £l Haustiere [0 Fisch O] Gemiise O Getreide [C] Obst O Gemiise [ Obst
O Ente O Pferd O Lachs O Karotte O Roggen O Apfel O Fenchel O Melone,
O Gans O Kaninchen O Forelle O Pastinake O Dinkel O Kirbis O Sellerie Wassermelone
O StrauBy O Ziege O Seelachs O Rote Beete O Gerste O Zucchini O Erdnuf O Blaubeeren
O Kabeljau O Kartoffel O Banane O Porree O Brombeeren
i wei Pseudo-
O W_'Id . g E.|we|l3 O Thunfisch O SiiRkartoffel etreide O Paprika O Stachelbeeren
O Wildschwein O Eigelb O Er 9 _ O Kohl (weif)
O Reh O EiweiR S Br hse O Tapioka S Brocooi
O Hirsch O Kuh-Milch onne O Buchweizen S ch
O Leinsamen Iccoree
O Quinoa
O Amarant
Einsender: Rechnung an: [J Einsender [J Besitzer, Adresse s.o.
[ 1
Es wird gewiinscht:
[0 Vorschlag zur Immuntherapie
[0 Versandmaterial / Anforderungsbdgen
Ruckruf Tel.Nr. e e e e e e e e s
Befund per E-mail ... oo
L _

) o L ) Befund an Fax NI ...
Bitte geben Sie eine Fax Nummer fiir die Ubermittlung des Befundes an.
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Anforderungsbogen

LN ]
zur serologischen Untersuchung auf allergische Uberempfindlichkeiten a.r.medi
cat & dog allergy testing

cd]

Geben Sie den gewiinschten Umfang der Untersuchungen an:

: . : 1 [CI = Auswahl fiir Bereichstest
[ Die Basisuntersuchung umfasst die umrahmten Allergengruppen: N

[E Vorratsmilben [O friihe Graserpollen [ friihe Baumpollen [0 Schimmelpilze 1/2
Acarus siro Knaulgras Hasel Aspergillus spp.
Tyrophagus Ruchgras Erle Penicillium spp.
Lepidoglyphus Weidelgras Birke Alternaria tenuis
Glycyphagus Rispengras Salweide Cladosporium herbarum

(]

[E] Hausstaubmilben [O] spite Graserpollen Pappel N [0 Schimmelpilze 3
Dermatoph. pteronyssinus Lieschgras O O1-Baumpollen % Epicoccum ssp.
Dermatophagoides farinae Wiesenschwingel Liguster ] Fusarium ssp.

Honiggras Esche 1S Botrytis
Schilf < Helminthosporum
pflanzliche : Quecke [ spéte Baumpollen b Ustilago

] °  [O Fleischsorten
Futteranteile ) . Buche . .
Hafermehl Rind [0 Krauterpollen Eiche [ Schimmelpilze 4
Weizenmehl Schwein Spitzwegerich Mucor mucedo
Maismehi Lamm Raps [C] Getreidepollen Mucor spinosus

. Huhn Léwenzahn Weizen Mucor racemosus
Soja .
A Pute Beiful® Hafer
Reis Mai
Hirse [0 Nadelbiume als
) Roggen Floh
Kartoffel Kiefer
Fichte
\ 7
O Erweiterung des Tests Weitere Schimmelpilze: Weitere Krauterpollen: Weitere Baumpollen:
um 12 Substanzen: Aureobasidium Ambrosia weilSer Ganseful Platane  Ahorn
Rhizopus nigricans Sauerampfer Goldrute Kastanie  Ulme
Brennnessel Linde
Ergédnzende Untersuchung potentiell allergener Substanzen: Ol im Bereichstest oder (O im Einzeltest

[C Insekten / Insektengifte [O] Tierhaare g [O] Hautpilze / Hautparasiten

O Bremse O Bienengift g O Schwein O Ziege 8 O Miscrosporum ssp. O Herbstgrasmilbe

O Miicke O Wespengift $2 O Ratte O Schaf 4| O Trichoderma viride

O Hausfliege O Hummelgift qh, O Maus O Rind =3 O Trichophyton spp.

O Ameise O Hornissengift = O Hund O Pferd :5“' O Candida

O Schabe O Katze O Mensch T

Probentest (Untersuchung an mitgelieferten Probematerial):

[ MEAIKAMENEE ...ttt ettt e e et oot e e e e e e et e et e e et et e e e e et et et e e e e e e e e e e e et et et e e et ettt et

Bitte Angabe von Medikament und Hersteller. Falls méglich Probe beifligen.

[ F@IEIGFULLET .........ooioceeeecee ettt e e e e et e st e e e ettt n et aenens

Bitte kleine Probe des Nativmaterials mitschicken.
[0 SONSHIGES ...

Auf Anfrage konnen viele weitere Substanzen in die Untersuchungen einbezogen werden.

Steht das Auftreten der Beschwerden in Zusammenhang mit Veranderungen?
[ Futter [J Wohnort [ Pflegemittel / Ausriistung [J Jahreszeit [J Sonstiges
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