
ASSOCIATION FRANCAISE DU BOXER
DEPISTAGE DE LA STENOSE AORTIQUE ET AUTRES CARDIOPATHIES

Fiche dÄExamen

Identification du Boxer 

NÄ LOF:.............................................. Sexe : MÅle / Femelle Poids (kg) =

Nom et affixe : ................................................................................................................................................

Tatouage ou nÄ de transpondeur : .................................................................Date de naissance....................

VÄrification de lÅidentification du Boxer par le vÄtÄrinaire 

Tatouage ou nÄ de transpondeur : ConfirmÇ Douteux Illisible

Conditions de lÅexamen

Comportement : .......................................... Animal calme Animal agitÇ Animal stressÇ

Traitement en cours :................................... Oui Non

Examen clinique (Inspection et auscultation cardiaque)

DyspnÇe :.......................Oui Non

Toux :.............................Oui Non

Syncope.........................Oui Non

FrÇquence cardiaque :................................. bpm

Rythme : ....................... RÇgulier Arythmie sinusale respiratoire Autre(s) arythmie(s) :

Souffle :..........................Oui Non

Si oui prÄciser : .............Systolique Diastolique Systolo-diastolique

Basal Apex MÇdiothoracique Autre

Gauche Droit

IntensitÇ (de 1 É 6/6) = .......................

Examen Ächocardiographique et Doppler

QualitÇ de lÑexamen :................................... Bonne MÇdiocre Mauvaise

Position du Boxer : ...................................... Debout CouchÇ

AccÖs Doppler aortique : ............................. Parasternal Sous-costal

Echostructure myocardique : ....................... Normale Anormale

Coronaires : ................................................ Normales Anormales

Chambre de chasse du VG :........................ Normale Anormale

Cuspides aortiques :.................................... Normales Anormales

StÇnose aortique : ....................................... Oui Non

Si oui : ..................................... Sous valvulaire Valvulaire Supra valvulaire

Autres cardiopathies :.................................. Oui Non

Si oui ; laquelle ou lesquelles : ..........................................................................................

ECG concomitant : ...................................... Normal Anormal

Si anormal dÄcrire lÅanomalie : ..........................................................................................



ParamÖtre Valeurs ParamÖtre Doppler Valeurs

Paroi du ventricule droit en systole (mm)

CavitÄ du ventricule droit en diastole (mm) Vmax Aorte (m/s)

(fournir la photo correspondante)

Septum interventriculaire en diastole (mm) Gmax VG/Ao* (mmHg)

CavitÄ du ventricule gauche en diastole (mm)

Paroi du ventricule gauche en diastole (mm)

Septum interventriculaire en systole (mm)

CavitÄ du ventricule gauche en systole (mm) Vmax Tronc pulmonaire (m/s)

(fournir la photo correspondante)

Paroi du ventricule gauche en systole (mm) Gmax VD/TP # (mmHg)

Fraction de raccourcissement (FR, %)

Aorte (mm)

Atrium gauche (mm)

Rapport Atrium gauche/Aorte

Examen Ächocardiographique et Doppler (suite) LOF nÇ: ....................................

* Gradient maximal de pression Ventricule gauche/Aorte en systole (mmHg)

# Gradient maximal de pression Ventricule droit/Tronc pulmonaire en systole (mmHg)

Avis (Äventuel) du vÄtÄrinaire ayant pratiquÄ lÅexamen :

Examen Ächo-doppler :............................ InterprÄtable Difficile Å interprÄter Non interprÄtable

Autres cardiopathies : .........................................................................................................................

ÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇÇ

Attention : Dans tous les cas, seul sera pris en compte, le rÄsultat de la lecture faite par le lecteur officiel de lÅAssociation 

franÇaise du Boxer !

Date et lieu de lÅExamen :........................................................................................................................

Nom et signature du vÄtÄrinaire :............................................

Cachet du praticien :

Cet examen est Å envoyer, par le propriÄtaire du Boxer, directement au lecteur officiel (de prÄfÄrence pas en recommandÄ) :

Professeur Chetboul ValÇrie
23 rue ChÇret 
94000 CrÇteil

SimultanÄment le rÉglement, Å l'ordre de l'AFB, pour lÑinterprÄtation est Å adresser au responsable "Elevage-santÄ" :

Philippe JOUAILLE
La TauvÖre
85240 MARILLET

ÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅÅ
Tarif pour lÄinterprÅtation : 43 Ç (36 Ç pour les membres de lÄAFB É jour de cotisation) 


