
VRAGENLIJST ALLERGIE BIJ IJSLANDSE HONDEN 
s.v.p. formulier terugsturen naar Bernard Vortman, Peperstraat 12 5314 AN Bruchem 
tel. 0418 – 642308 email fraisafold@upcmail.nl 
 
 
 
algemene 
gegevens 

 
naam hond: ……………………………………………………….. 
naam eigenaar: …………………………………………………… 
 
adres: …………………………………………………………………………………. 
tel ……………………… …email…………………………………………………… 
 
welk voer kreeg uw hond vóórdat hij/zij ziek werd? ……………………………… 
welke andere ziekten heeft uw hond? …………………………………………….. 
………………………………………………………………………………….. 
 

 
 
 
 
mijn hond is 
allergisch 
voor 

graag het juiste antwoord omcirkelen 
mijt       vlo       schimmels       huidschilfers   
    
pollen van …………………………………………………………………… 
 
granen ( tarwe    gerst     mais   …………………………………………….) 
 
vlees ( rund     kip     lam …………………………………………………….)  
 
koemelk     eieren      kaas      soja 
 
andere: ………………………………………………………………………… 
 

 
 
 
verricht 
onderzoek 

 
huidallergieonderzoek     nee / ja  
bloedonderzoek alleen screening   nee / ja      of uitgebreid    nee / ja 
voedselallergieonderzoek nee / ja    
 zo ja, met hypoallergeen voer:  
 
 zelf gemaakt, hoe …………………………………………………………… 
 
 gekocht, welk merk? ……………………………………………………………… 

 
 
 
 
begin 
symptomen 

wanneer begon de allergie? 
  
leeftijd hond …....jr…....mnd   OF  datum…..… mnd …..….jaar 
 
wat merkte u het eerst aan uw hond? (graag omcirkelen) 
 
jeuk/krabben 
   
of huiduitslag zo ja, waar? ……………………………………………………… 
 
of darmklachten (hoe? ………………………………………………………….. 
 

 
 
 
allergie op 
zijn ergst 

toen de behandeling begon, hoe was uw hond er aan toe? 
 
huid …………………………………………………………………………………. 
 
darmen ……………………………………………………………………………… 
 
andere aandoeningen …………………………………………………………….. 
 



 
 
 
 
 
 
 
start 
behandeling 

 
wanneer is de behandeling begonnen? 
 
 leeftijd hond …....jr…....mnd   OF  datum…..… mnd …..….jaar 
 
en met wat: 
--- anti-vlooien regime  nee / ja, hoe dan? ……………………………………….     
 
………………………………………………………………………………………… 
 
--- locale huidbehandeling  nee / ja, met wat? ………………………………….. 
 
   ………………………………………………………………………………………… 
--- shampoo wasbeurt  nee / ja, met wat? 
 
……………………………………………………………………………………….. 
--- dieet  nee / ja, hoe dan?      
 
……………………………………………………………………………………….. 
 
--- medicijnen: prednison / (methyl-)prednisolon / ciclosporine / ……………... 
 
……………………………………………………………………………………….. 
 
--- desensibilisatie injectiekuur nee / ja met de volgende allergenen:   
 
……………………………………………………………………………………….. 
 
--- en wat nog meer ………………………………………………………………….. 
 
…………………………………………………………………………………………. 

 
 
 
 
 
huidige 
behandeling 

 
--- medicijnen ………………………………………………………………………… 
 
 
--- dieet ………………………………………………………………………………. 
 
 
--- huidbehandeling ………………………………………………………………… 
 
 
--- desensibilisatie …………………………………………………………………… 
 
 

 
effect van de 
behandeling 

 
schatting van de verbetering: mijn hond is verbeterd voor: 
 
     0%    10%     25%     50%     75%     90%     100% 
 

 
 
ruimte voor 
opmerkingen 
 
 
 
 

(bij voorbeeld: is er een terugval geweest – zijn er bijzondere medicijnen gebruikt etc) 
 
 

 


