Organische Erkrankungen

Uber Ihr Tier:

Tierart:

Rasse:

Alter._____ Geschlecht:
Anamnese/Diagnostik:

inwiefern wurden bereits von Ihrem Tierarzt / lhrer Tierarztin (Verdachts-)Diagnosen gestellt(z. B.

durch Blut- oder Urinuntersuchung) und wurde schonmal eine Futterumstellung durchgefihrt?

Medikation:
bekommt Ihr Haustier aktuell oder dauerhaft bestimmte Medikamente?

O Ja O Nein

Wenn ja, welche und in welcher Dosierung?:

aktuelle Symptomatik lhres Haustiers:




