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Auftragsnummer von VetHealthCheck (Barcode)

0038 0228 00

EINWILLIGUNG ZUR UNTERSUCHUNG UND DATENVERWENDUNG
Der VetHealthCheck weist nach dem aktuellen Stand der Wissenschaft, basierend auf einer präklinischen  
Studie mit  39 Pferden, eine 93%ige Wahrscheinlichkeit auf, eine Krankheit früh zu erkennen. Ich wünsche  
diesen  Labortest dennoch und weiß, dass sich dieser noch in der Entwicklungsphase befindet und keine  
tierärztlichen Untersuchungen ersetzt. Ich willige ein, dass die das Tier betreffenden Daten und Gesundheits- 
daten im Rahmen  klinisch-wissenschaftl. Untersuchungen anonymisiert (§ 3 Abs. 6 BDSG) weiterbearbeitet  
u. veröffentlicht (§ 40 Abs. 3 Zier 1 BDSG) werden können. Die Verwendung dieser Daten für wissenschaftliche Zwecke erfolgt in pseudony-
misierter Form, das heißt, die Wissenschaftler können aus den ihnen zur Verfügung gestellten Daten nicht erkennen, um welches Tier und 
um welchen Besitzer es sich handelt. Es gelten sowohl die gesetzlich verankerte tierärztliche Schweigepflicht (§ 203 Abs. 1 StGB) als auch die 
Bestimmungen des Datenschutzes uneingeschränkt. Diese Einwilligung kann ich jederzeit widerrufen. Weitere Rechte unter  
www.vethealthcheck.de/datenschutz.html.

Ort Datum Unterschrift Kunde/in (Besitzer/in des Pferdes)

Auskunft - vom Tierarzt auszufüllen!
Bitte in Druckbuchstaben ausfüllen, unterschreiben und zusammen
mit der Blutprobe im beigefügtem Rückumschlag an VetHealthCheck
zurücksenden. Bitte bewahren Sie Ihren Barcode auf, da Sie ihn für den
Zugang des Downloadbereichs benötigen.

Stempel / Unterschrift - Tierarzt / TierärztinWichtig: Die Auswertung des VetHealthCheck Test ist nur mit vollständig
ausgefüllter Selbstauskunft möglich. Die Informationen müssen korrekt
und vollständig sein, da sie sich auf Ihr Testergebnis auswirken können. Aus Datenschutzgründen wird Ihnen das Ergebnis im geschütz-
ten Downloadbereich zur Verfügung gestellt, sowie auf Wunsch postalisch zugeschickt.

Das Ergebnis kann online unter vethealthcheck.de abgerufen werden.
Geben Sie dazu den Barcode und das Geburtsdatum des Pferdes ein.

Geburtsdatum des Pferdes Geschlecht Stockmaß Gewicht
(falls vorhanden) (falls vorhanden)

cm kgmännlich weiblich

Rasse

Liegen chronische Erkrankungen vor?
Wenn ja, welche?

Nein Ja

Ist das Pferd einer Medikation unterstellt?
Wenn ja, welche Präperate, in welcher Dosis und in welcher Frequenz?

Nein Ja

Werden dem Pferd regelmäßig Nahrungsergänzungsmittel / Vitaminpräperate verabreicht?
Wenn ja, welche Präperate, in welcher Dosis und in welcher Frequenz?

Nein Ja

Traten bereits vorübergehende Erkrankungen auf?
Wenn ja, welche Erkrankung und wann (ca.)?     Bspw. Kolik, Pneumonie, Magengeschwüre, Hufrehe, Strahlfäule 

Nein Ja

Belastungsart  
des Pferdes

Freizeit (Spring)-sport Leistungssport

Sonstiges

BITTE WENDEN

Ich bestätige, dass die u.g. Angaben über das Tier richtig und  vollständig sind.

21G MULTIFLY KANÜLE SERUM MONOVETTE

VERSAND-

BEHÄLTER

VERSANDTASCHE

AUSKUNFTSFORMULAR
Wichtig für uns. Einfach für Sie.

Alles dabei — Sie müssen kein eigenes  
Material verwenden!

Direkt einsatzbereit und praktisch  
verpackt!

Frankierter Rücksendeumschlag —
keine Versandkosten!

Unser umfassendes Paket enthält alles, was Sie benöti-
gen: von der Multifly-Kanüle bis hin zur Serum-Monovette, 
einem sicheren Versandbehälter und einem frankierten 
Rücksendeumschlag. Ihr Tierarzt trägt zusätzlich ein paar 
wichtige Angaben in unser leicht auszufüllendes Selbst-
auskunftsformular ein, wie Vorerkrankungen und aktuel-
le Medikation. Mit dem vorfrankierten Umschlag senden 
Sie Ihre Probe per Post an unser Labor zurück. 

FRANKIERTE


