DEPISTAGE RADIOGRAPHIQUE DE LA DYSPLASIE COXO-FEMORALE

NOM: § AT N° de Tatouage:

RACE : PR+dax raclay -‘eqﬂc‘fe«&kq N°L.OF.:

SEXE: ¢ N° de Puce: 2S0263 5060 324 43¢

Date de naissance : A2 /oS 2%l4 A Poids

Vétérinaire : Dr. SA €Y (50 I) N° d’Ordre : Date de prise du cliché : A (o / %K
Attestation Vétérinaire certifiart la conformité de I'identification : OUI - NoN

Identification infalsifiable du cliché : OUI - W Identification compléte du cliché :  OUI - NON

Radiographie latéralisée : oul - y@’ﬁ Conditions de réalisation du cliché : @S V NP
Extension et symétrie du bassin : A Parallélisme entre fémurs et fémurs — rachis : ¢~
Rotules visibles : Ooul -)QN/ Rotules en position médiane : :
LECTURE DU CLICHE
RAPPORTS ARTICULAIRES D G TETE ET COL FEMORAUX D G
Coaptation parfaite ............ccooeeeeieninnnn. Forme et volume normaux ..................... + [ <
Coaptation acceptable ....................oenes <+ g MICIOCEPHALIE s o coersmommnennns snms ames wwma swne
Coaptation imparfaite.............ccceeeeienninnn Ostéophytose céphalique ........................
Pincement de l'interligne ........................ Ostéophytose du col fémoral ..................
SUb-lUXation .....coviviiiiiiiiiiiiii
I 1770) PP
ACETABULUM ANGLE DE NORBERG-OLSSON
NOFAL <o e <+ | & | Angle supérieur ouégal 2105° ...............
Manque de profondeur ................cocoee Angle compris entre 100° et 105° ............ <+ &
EVASE v ieieeeeeeiee e Angle inférieur a 100°................cooeeene.
APIBLT coova e venia svmiemi o oo i s e300 S Angle inférieur a90° ...
COMDIB. ....... cowomne vion vis sineis s sivié s Eisgn 0 5 5
Rebord acétabulaire cranial enserrant ......... Couverture acétabulaire craniale correcte * X
Rebord acétabulaire cranial ouvert ............ + |& Couverture acétabulaire craniale insuffisante
Ostéophytose du rebord acétabulaire cranial Couverture acétabulaire dorsale correcte 4 4
Ostéophytose du rebord acétabulaire caudal Couverture acétabulaire dorsale insuffisante

Qualification internationale (hanche la plus

D |G mal cotée) :
AlBjc|D|E

RESULTAT DE L'EXAMEN

A = Aucun signe de dysplasie coxo-fémorale

B = Etat sensiblement normal .................. A |+ Charbonniéres les Bains, le :)_ /D'«\— /QD’ <
C = Dysplasie coxo-fémorale 1égere ...........

s 3
D = Dysplasie coxo-fémorale moyenne ....... '\Q‘g

E = Dysplasie coxo-fémorale sévere ........... Professeur Jean-Pierre GENEVOIS
Ordre National des Vétérinaires N°2378

NB Adresse exclusive pour I’expédition des radiographies relatives aux races concernées :
Professeur J.P Genevois - BP 88 - 69751 CHARBONNIERES LES BAINS CEDEX
Joindre obligatoirement une enveloppe neuve (identique  celle utilisée pour I’expédition) correctement affranchie et portant Iadresse de retour

ﬁ(\f J—Ge_\i\xo\ B SWT Oﬁ*a"““”& Lo (e 9("\ (‘*% qb?..so Le(’q})g



