
Bescheinigung zur Auswertung 

audiometrischer Untersuchungen  

(Bear – Test) bei weißen Katzen 

 

Name: die Katze/der Kater  

 

Rasse, Fellfarbe/Zeichnung, Augenfarbe 

___________________________________________________________________  

 

Geb. Datum, ZB-Nr: 

 

___________________________________________________________________ 

Chip-Nr./Tätowierung-Nr: 

 

 

Name Besitzer, Adresse 

 

Verein, Mitgliedsnummer.  

 

(Vom Tierarzt auszufüllen) 

Das o.g. Tier wurde am ___________________ in meiner Tierarztpraxis/Tierklinik 

vorgestellt. Es wurde eine audiometrische Untersuchung durch die Messung akustisch 

evozierter Potentiale mit dem Geräte-Typ:  

___________________________________________________________________ 

durchgeführt. Physikalischer Parameter der Untersuchung entsprechend der 

Standardisierung der Audiometrischen Untersuchung (BEAR-Test) 

Die Katze muss vor Beginn der audiometrischen Untersuchung mit einem Mikrochip 

gekennzeichnet sein. Die Identität der Katze stimmt mit den obigen Angaben überein. 

Audiometrische Tests von Katzen, welche diese Bedingungen nicht erfüllen, werden 

zurückgewiesen.  

Befund Beurteilung durch den Tierarzt (bitte ankreuzen) 

FAEPs rechtes Ohr   ____ o.b.B.    pathologisch ____ zweifelhaft  

FEAPs linkes Ohr   ____ o.b.B.    pathologisch ____ zweifelhaft  

Zuchtempfehlung    ____ ja   _____ nein 

 

Ort, Datum Unterschrift / Stempel des Arztes 

_____________________________________  


