) Formular fiir die Uberwachung
ZYCORTAL
der Behandlung

Dosis von Zycortal: ml  Dosis von Prednisolon: ____mg Datum:

Datum der Gabe:

Bitte kennzeichnen Sie die Symptome bei Ihrem Hund in den letzten 4 Wochen:

Essverhalten
Sehr wenig Braucht Zureden Normal Isst schnell, Immerzu hungrig
| Appetit | | verlangt mehr |
Trinkverhalten
Weniger als friher Normal Mehr als friher Viel mehr als friher
Harnabsatz: Haufigkeit und Menge
Weniger als friher Normal Mehr als friher Viel mehr als friher
Erbrechen und Durchfall

| Ofter, doch | 1-mal seit Nie
nicht taglich letztem Eintrag

N AN AN >

Téaglich

Haut und Haarkleid
" Lichtes, stumpfes, | [ Etwas lichntesund | [

[ Dichtes, glanzendes
|6chriges Haarkleid, stumpfes Haarkleid,

Leicht stumpfes Haarkleid, ohne

dunklere Haut viele Schuppen \\Haarkleld, jedoch dicht )L Schuppen )
Aktivitat
N . ([ . .| [ Sehr aktiv, lauft gerne | [
leeg_I fast die ganze G‘Tht m'ttI.Gr?SS': "l‘"" ohne Leine, doch wird | Der Hund ist voll fit
eit an einem IR gelegentlich spielen dann miide
Weitere Beobachtungen
Zittern, Schiitteln, Anhaltendes Uberall | Bewegung fallt || Mental |
Hecheln auch in .
Muskelzucken Ruhe schmerzhaft schwer niedergeschlagen
Zusammengefasst: Wie geht es lhrem Hund?
4 N [~ N AV Leichte N [~ | N . R
Behandlung Meine Hund hat | Kein Unterschied | Verbesserung Meine Hund Meine Hund
gerade begonnen, || stérkere Krankheits- zu vor der gegenlber ist fast wieder ist wieder
zu frih zu sagen |symptome als vorher Behandlung Beginn der normal voll fit
| ) Behandlung | Bl |
ZYCORTAL: Zycortal enthdlt Desoxycortonpivalat J
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