
Ficha  EXAMEN DENTAL FELINO 

oral careoral care

ACERCA DEL PRODUCTO ¿POR QUÉ USARLO?IDEAL PARA SENCILLEZ 
DE USO

*Plaqtiv+ aditivo para el agua ha sido aprobado por el VOHC (Veterinary Oral Health Council) para la reducción de sarro en perros. 

ProDUCTO

Aditivo para el agua

Spray

Toallitas

Pasta dentífrica

•  El producto más fácil de usar: simplemente 
agrega 2 tapones a 600 ml del agua de la 
mascota.

•  Fácil de usar: simplemente levanta el labio 
superior de la mascota para exponer sus 
dientes y encías, y rocía dos veces a cada 
lado de la boca.

•  Proporciona la acción mecánica de un dentífrico, 
sin la frustración de usar un cepillo de dientes.

•  Simplemente envuelve la toallita alrededor de 
tus dedos y frótala suavemente sobre los 
dientes y encías de la mascota.

•  El producto de elección en higiene dental. 

•  Disponible en sabor malta, muy apreciado 
por las mascotas.

•  Facilidad y rápidez de administración, se 
convierte rápidamente en un hábito diario, 
lo que significa una alta adherencia y una 
eficacia fiable.

•  Sin presión sobre las encías, por lo que es 
un buen primer paso en la rutina de cuidado 
dental del cachorro.

•  Cabe en el bolso para facilitar su uso en 
viajes.

•  Acostumbra a las mascotas al contacto con 
los dientes y las encías, por lo que es un 
buen paso previo al cepillado de dientes.

•  Requiere más destreza y dedicación, pero 
es muy efectiva para mantener la salud 
dental de la mascota.

“Hay un plan Plaqtiv+ para cada mascota”

Test de tioles

Nombre         Fecha visita

Raza      Sexo   Edad   Peso

Propietario

ANAMNESIS

Historial dental

Alimentación: Número de comidas diarias      Tipo de comida (casera, pienso, cruda...):

EXAMEN CLÍNICO DENTAL

Higiene dental:  Buena             Regular               Mala                                          Disposición dientes:  Normal              Maloclusión

Pérdidas/Alteraciones dentales

Placa dental:  Sí        No   Sarro:  Sí         No         Gingivitis:  Sí        No         Enfermedad periodontal:  Sí        No        Avanzada

Otros

Resultado

DIAGNÓSTICO/OBSERVACIONES/TRATAMIENTO

MEDIDAS HIGIENE/PRÓXIMA VISITA

Limpieza ultrasonidos:  Sí         No

Higiene dental:  Aditivo para el agua           Spray           Toallitas          Pasta dentífrica

Próxima visita

NEGATIV0 POSITIV0
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*Origen de datos: Queck KE et al. J Am Anim Assoc 2018.

 Resultado test 
OraStripdx*

Probabilidad de inflamación 
gingival significativa

Probabilidad de pérdida 
de hueso alveolar

Negativo 0% 0%

+ >50% >33%

+++ 100% 100%

Obtén más información 
y descarga materiales 

gratuitos para el cuidado 
dental en

by ecuphar

http://www.dental.pet
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