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Eficacia clinica del uso de gel dentifrico con
inmunoglobulinas Y, IgY (Xmile Plus®. Urano Vet) en el
control de la salud oral en perros

Clinical efficacy of use of toothpaste gel with immunoglobulins Y, IgY
(Xmile Plus®. Urano Vet) in the control of oral health in dogs
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Resumen

En el presente trabajo, se realizé6 un estudio multicéntrico para valorar la eficacia clinica en el control de
la periodontitis en el perro mediante el uso de un gel dentifrico (Xmile Plus®, Urano Vet) que contiene
inmunoglobulinas de yema de huevo (IgY) procedente de gallinas que han sido inmunizadas frente a bacterias
del género Porphyromonas, considerados microorganismos periodontopatégenos con una alta prevalencia en la
periodontitis crénica y aguda. El estudio se realizé sobre 47 perros de distintas razas y los datos fueron recogidos
de distintas clinicas veterinarias de Espana. Se incluyeron en el estudio perros que presentaban varios grados
de halitosis, placa y/o sarro dental, a los cuales se les aplico el gel dentifrico dos veces por semana y se midio,
a los 30, 90 y 120 dias, de forma objetiva la reducciéon del area y grosor de sarro dental, grado de halitosis,
dolor oral, sangrado gingival y gingivitis. Basandonos en los resultados obtenidos, podemos establecer que los
geles o pastas dentifricas que contienen IgY pueden reducir la inflamacién gingival y el grado de enfermedad
periodontal, apreciandose los mejores resultados a los 120 dias.

Palabras clave: perro, periodontitis, IgY, salud oral, Xmile Plus.
O Keywords: dog, periodontitis, 1gY, oral health, Xmile Plus.
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Introduccién

Actualmente, los veterinarios clinicos y los propieta-
rios de las mascotas son conscientes de la importancia
que tiene la salud oral de un animal en su estado de
salud general. La enfermedad periodontal es una pa-
tologfa multifactorial, en la que la etiologia siempre es
infecciosa, siendo las bacterias periodontopatégenas
del género Porphyromonas las mds prevalentes.'?

Hasta ahora, hay evidencias consistentes de que al
menos cincuenta y cuatro enfermedades sistémicas
guardan una relacién con la periodontitis, una vin-
culacién que segtn las enfermedades y los estudios
publicados es mds o menos sélida y fuerte* (Fig. 1).
Numerosos estudios en odontologia humana avalan
la relacién entre infeccién periodontal o periodontitis
con enfermedades graves cardiovasculares, diabetes,

Figura 1. Boca sana con ausencia de enfermedad periodontal.
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artritis reumatoides e incluso Alzheimer.

A pesar de la importancia y consecuencias de la pe-
riodontitis, hay informes que indican que la enferme-
dad periodontal es extremadamente frecuente, afec-
tando a casi el 80% de los perros y gatos™ (Fig. 2).

Las enfermedades periodontales son patologias pro-
ducidas por la placa bacteriana o placa dental en cual-
quier parte del tejido de sostén del diente, conocido
como periodonto.*!! La placa es un agregado de bacte-
rias y sus productos metabdlicos y toxinas, ademads de
componentes salivales, residuos orales y células epite-
liales e inflamatorias ocasionales.”? Cuando la placa den-
tal no se elimina habitualmente a través del cepillado, se
endurece y da lugar al llamado sarro o célculo dental.>*?

Los sintomas de la enfermedad periodontal incluyen
halitosis, decoloracién de los dientes, salivacién exce-
siva, cantidades variables de placa y célculos, encias
inflamadas y sangrantes, ulceracién gingival, bolsas
periodontales, pérdida del contorno gingival normal,
recesién gingival, exposicién de la furca y movilidad
denta1.5,7,9,11,13

En el presente estudio multicéntrico se valora la efi-
cacia clinica en el control de la periodontitis o enferme-
dad periodontal en el perro del uso de un gel dentifrico
que contiene inmunoglobulinas de yema de huevo (IgY)
procedente de gallinas que han sido inmunizadas frente
a bacterias del género Porphyromonas. Se trata de coco-
bacilos gramnegativos, anaerobios estrictos y considera-
dos microorganismos periodontopatégenos!®? con una
alta prevalencia en la periodontitis crénica y aguda, y
siendo muy raramente aislados en un periodonto sano.
Los huevos recogidos de estas gallinas son ricos de for-
ma natural en inmunoglobulinas frente a estas bacterias.

Ademads de su efecto a nivel local oral, las IgY cuan-
do son administradas por via oral tienen una serie de
ventajas'*!® como son que no generan resistencia, son
altamente especificas y no interfieren con la flora nor-
mal oral ni del intestino de los animales.””* El interés
por su uso ya se remonta a finales del siglo XVIII, cuan-
do el investigador aleman Klemperer® demostré que

Figura 2. Enfermedad periodontal grave con bolsas periodontales y
recesion gingival.

extractos de yema de huevo obtenidos a partir de ga-
llinas hiperinmunizadas contra la toxina tetdnica eran
capaces de proteger a ratones inoculados con dosis le-
tales de la misma toxina.

Hay varias publicaciones que avalan la utilidad de
las IgY en el control y tratamiento de la enfermedad
periodontal humana y en el perro.2

Material y métodos

Se realiz6 el estudio en un total de 47 perros de nue-
ve clinicas veterinarias distintas distribuidas por todo
el pafs, que presentaban distintos grados de halitosis,
placa y/o sarro dental.

Los propietarios de los perros objeto del estudio
hicieron uso del gel dentifrico aplicindolo sobre los
dientes y encias con el tamafio equivalente a un gui-
sante y, a continuacién, realizando un cepillado (en
los casos en los que el paciente se dejaba) o frotdndolo
directamente con el dedo. La frecuencia de aplicacién
recomendada era de dos veces por semana, aunque
segun el laboratorio, se obtendrian mejores resultados
mediante la aplicacion diaria. Se eligi6 esta frecuencia,
pues es mds f4cil para los propietarios realizar la adhe-
sién a este tratamiento durante los 120 dfas de dura-
cién del estudio, que si tuvieran que hacerlo todos los
dias. Los pacientes excluidos (criterios de exclusién)
fueron aquellos que, una vez realizada la exploracién
oral previa, sin sedacién ni anestesia, necesitaban algu-
no de los siguientes tratamientos:

¢ Administracién de terapia antibiética previa.

* Realizaciéon de un tratamiento periodontal profe-
sional (limpieza dental), basado en dientes con mo-
vilidad, grado de furca, tlceras de dectibito en la
mucosa oral y enfermedad periodontal grave.

e Cambio de dieta para tratar el problema dental.

Si durante el periodo de control era necesario alguno
de estos tratamientos anteriores, se daba por finalizado
el estudio y se valoraban tinicamente los datos aporta-
dos hasta ese dia.

Se recogieron los datos previos generales de cada
paciente tales como: sexo, raza, edad, tipo de alimenta-
cién (seca o humeda), tratamientos odontolégicos pre-
vios, uso de comestibles 0 medicamentos para mante-
ner la salud oral (huesos masticables, geles y solucio-
nes orales), enfermedades sistémicas previas o anore-
xia. También se obtuvieron datos relacionados con la
salud oral recogidos en una exploracién oral sencilla
realizada con el animal consciente tales como:

e Halitosis (ausente, leve, moderada y fuerte).

e Palpacién y tamafio de los linfonodos submandibu-

lares.

¢ Asimetrias faciales (ausente o presente).

* Rinorrea (ausente o presente).
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¢ Dolor oral espontaneo y durante la exploracién oral.
e Sangrado de encias (ausente, leve, moderado y
grave).
¢ Gingivitis (ausente, leve, moderada y grave).
* Recesion gingival (ausente, leve, moderada y grave).
Ademas de todo esto, se valoré el grado de salud
oral, basado en las recomendaciones del Veterinary Oral
Health Council (VOHC).* Este establece de una manera
objetiva un sistema de clasificacién y gradacion visual
de la cantidad y el grosor del sarro dental en las super-
ficies vestibulares o externas de los dientes (Tabla 1).
En nuestro estudio se evalu6 la progresién del drea y
grosor del sarro de los siguientes dientes:
¢ Caninos superiores e inferiores derechos (dientes
104 y 404, nomenclatura Triadan®) e izquierdos
(dientes 204 y 304).
e Cuartos premolares superiores derechos (diente
108) e izquierdos (diente 208).
e Primer molar inferior derecho (diente 409) e iz-
quierdo (diente 309) (Fig. 3).
El estudio tuvo una duracién de 120 dias, tomédndo-
se los datos antes de iniciar el tratamiento con el gel
dentifrico con IgY (dia 0), a los 30 dias, a los 90 dias y

Valoracion de la superficie vestibular o externa de los siguientes dientes
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Figura 3. Representacion grafica de los dientes a valorar en el estudio.

al final del tratamiento (dia 120).

Resultados

Ninguno de los animales del estudio (47) present6
asimetria facial, rinorrea o anorexia debido a dolor en
la boca al inicio del estudio, ni tampoco se manifesta-
ron durante la duracién del mismo.

Halitosis

En la exploracién inicial (dia 0), 18 animales presenta-
ban un grado de halitosis fuerte, 16 moderada y 9 leve.
Cuatro de los perros iniciaron el estudio sin halitosis,
aunque en dos de ellos se observaba inflamacién leve-
moderada de las encias y en un tercer animal habia in-
flamacién de los linfonodos submandibulares.

Durante los 120 dias de tratamiento se observé una
disminucién generalizada del grado de halitosis y al
finalizar el estudio, en 23 perros ya no se detect6 hali-
tosis, en 7 era moderada y en 17 leve (Tabla 2).

Dolor oral

Respecto al grado de dolor oral espontdneo manifes-
tado y relatado por el propietario y al explorar la boca,
antes de iniciar el tratamiento 8 animales presentaban
dolor espontdneo en la boca y 9 durante la exploracién
oral. Durante el tratamiento se observé como el ndme-
ro que manifestaba dolor disminuyé a 7 pacientes el
dia 30, 3 pacientes el dia 90 y solo un animal presentd
dolor en la boca y durante la exploracién al final del
estudio (dia 120 del tratamiento) (Tabla 3).

Sangrado gingival

Nueve animales presentaron sangrado oral al inicio
del estudio con un sangrado de encfas entre grave y
moderado. Este sangrado fue disminuyendo durante
el tratamiento, manifestdndose solo en 8 perros en el
dia 30 y en 3 en el dfa 90. Al final del estudio, 3 perros
continuaban mostrando sangrado, aunque pasé de ser
grave a leve-moderado (Tabla 4).

Tabla 1. Puntuacion del area y grosor del sarro dental segin el VOHC (Veterinary Oral Health
Council)

0 Ausencia de sarro visible 1 Leve

1 Sarrf) disperso que cubre menos del 24% de la superficie > Moderado
vestibular del diente
Sarro disperso que cubre del 24% al 49% de la superficie

2 . : 3 Alto
vestibular del diente
Sarro disperso que cubre del 50% al 74% de la superficie

3 . :
vestibular del diente

4 Sarro abundante que cubre mds del 75% de la superficie

vestibular del diente
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Tabla 2. Representacion grafica de la
evoluciéon del grado de halitosis al inicio

del estudio y a los dias 30, 90 y 120 del
tratamiento con el gel dentifrico rico en IgY

Halitosis
50
45
|
35 —
30
25
20 —
15 —
; i =
5
Dia 0 Dia 30 Dia 90 Dia 120
W Ausente 4 7 17 23
Leve 9 18 17 17
| Moderada 16 21 13 7
M Fuerte 18 1 0 0

Hm Fuerte ®Moderada © Leve mAusente

Tabla 3. Namero de pacientes con dolor
espontaneo oral y en la exploracion los dias
0, 30, 90 y 120 dias

Tabla 4. Nimero de pacientes con sangrado
gingival los dias 0, 30, 90 y 120

9

G- Modera- Modera- Modera-
modera-
do do-leve do-leve do-leve

Gingivitis

El grado de inflamacién o gingivitis evolucioné de
manera positiva durante el estudio, ya que la inflama-
cién era grave (n=7) o moderada (n=21) en 28 perros
antes del inicio del tratamiento y esta disminuy¢ a par-
tir del dfa 30 de aplicacién del producto y, tras 120 dias
de tratamiento, ningtin animal presentaba inflamacién
grave y inicamente 5 manifestaban inflamacién mode-
rada, siendo en la mayoria de los animales leve (n=16)
o ausente (n=20) (Tabla 5).

Efecto del gel dentifrico con IgY en el sarro

Los resultados de la valoracién del grado de salud
oral basado en las recomendaciones del Veterinary Oral
Health Council (VOHC)* indicaron que existia una dis-

Tabla 5. Representacion grafica de la
evolucion del grado de inflamaciéon de las

encias al inicio del estudio y a los dias 30, 90
y 120 del tratamiento

Inflamacion encias

0 Dia 0 Dia 30 Dia 90 Dia 120
Sin datos 0 0 2 6
W Ausente 5 3 12 20
Leve 14 25 25 16
H Moderada 21 10 8 5
m Grave 7 3 0 0

mGrave W Moderada © Leve mAusente ™ Sin datos

minucién de la puntuacién de drea y grosor del sarro a
medida que avanzaba el estudio (Tabla 6y 7).

Como se muestra en la Tabla 8 y la Figura 4, se obser-
varon mayores reducciones en el drea que en el grosor
del sarro. Las reducciones en el drea oscilaban entre el
34 y el 40%, mientras que, para el grosor, se apreciaron
reducciones més discretas que oscilaban entre el 17 y el
35% al final del tratamiento.

Tabla 6. Representacion grafica del progreso
del area de sarro en los dientes evaluados al
inicio del estudio (dia 0) y a los dias 30, 90 y
120 del tratamiento

Progreso del area de sarro por diente (N=47)

2,25
2,00
1,75
1,50
1,25
1,00
0,75
0,50
0,25
0,00
| dias 1,70 | 1,80 1,96 | 2,11 | 1,87 | 1,66 | 1,49 | 1,43
m30dias 1,53 |163/1,70 1,87 /1,66 1,49 1,34 /1,19

90 dias |1,33 1,32 |1,48|1,57|1,50|1,33|1,15| 1,07
120 dias | 1,12 1,15/1,30] 1,26 1,19 1,12 /0,91 | 0,88

104 | 204 | 108 | 208 | 409 | 309 | 404 | 304

120 dias

AN

m0dias m30dias =90 dias
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Tabla 7. Representacion grafica del progreso
del grosor de sarro en los dientes evaluados

al inicio del estudio (dia 0) y a los dias 30, 90
y 120 del tratamiento

Progreso del area de sarro por diente (N=47)

2,00
1,75
1,50
1,25
1,00
0,75
0,50
0,25
0,00

104 | 204 | 108 | 208 | 409 | 309 | 404 | 304
m 0 dias 1,65 158|183 |1,74 1,47 |1,48 /1,27 | 1,31

m30dias 1,50 1,48|154|1,56]1,29|1,38|1,14|1,31
90dias |1,36 |1,35|127 /128 /1,16 /1,27 /1,12 1,21
120 dias | 1,12 1,17 ]1,19 1,20/ 1,08 | 1,17 | 1,03 | 1,09

m0dias m30dias =90dias ' 120 dias

A G A G
00
134% | 432% Mg 136% | 126%
—a l/
0 Q
0 Q

133% [ 135% [ d40% | 131%

|
Ay =

/AN
Ve [dame | % S s | da1%
\ /
0 0
0 0 |
o

o
o

139% | d19% | ,aa bb\\_ 138% | 417%
ab

Figura 4. Porcentaje de reduccién del area (A) y grosor (G) de sarro en
el dia 120 del tratamiento.

Tabla 8: Porcentaje de reduccién del area (A) y grosor (G) de sarro

Discusion

Tradicionalmente en odontologia humana y, poste-
riormente, en veterinaria, se ha valorado el estado de
salud oral y periodontal de los pacientes, mediante la
realizacién de un estudio detallado y exhaustivo perio-
dontal, registrando todos los datos obtenidos mediante
inspeccién, palpacién, percusion, sondaje y estudio ra-
diolégico de una serie de pardmetros, tales como mo-
vilidad dental, furca, sangrado/supuracién gingival y
de la mucosa oral, indice de placa, indice de cdlculo,
anchura de la encia, margen gingival y profundidad
del sondaje periodontal.* Todos estos pardmetros nos
permiten diagnosticar una boca como saludable o en-
ferma con gingivitis (reversible) y/o distintos grados
de periodontitis (irreversible).

En el caso de los animales, este estudio periodontal
detallado es imprescindible realizarlo bajo anestesia
general, pues la ausencia de colaboracién de nuestros
pacientes imposibilita realizar pruebas tan delicadas
como el sondaje periodontal en 4 a 6 puntos en todos y
cada uno de los dientes.

AN

10 9 9 6 13 15
22 10 27 9 24 18
34 32 36 26 58 55

A A

11 11 12 10 6 10 10 16 0
18 20 10 20 8 23 2 25 8
Bill 37 27 68 21 39 19 38 17

Existen otras formas para clasificar y establecer el
grado de salud oral y periodontal directamente, como
el registro de pardmetros facilmente observables por el
veterinario clinico en una consulta rutinaria, siempre
que el paciente no sea agresivo y colabore.

Uno de los objetivos de nuestro estudio era estable-
cer una forma de valorar la mejoria o no de unos pa-
rametros recogidos, lo mds objetivamente posible, por
el veterinario en unos dientes “modelo”, que se verdn
afectados por la enfermedad periodontal.

Se eligieron dientes permanentes como los caninos
superiores (dientes 104 y 204, nomenclatura Triadan®),
caninos inferiores (dientes 304 y 404), cuartos premola-
res superiores (dientes 108 y 208) y los primeros mola-
res inferiores (dientes 309 y 409). Las razones son por-
que son dientes muy importantes funcionalmente en la
masticacién y con una gran superficie de retencién de
placa y célculos. Sobre estos dientes se valoraron para-
metros que se ven afectados en mayor o menor grado
en la enfermedad periodontal, como son la halitosis, el
tamafio y tacto de los linfonodos submandibulares, la
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presencia de asimetrias faciales y rinorrea (por absce-
sos periodontales), el grado de dolor oral espontdneo
y durante la exploracién oral, el grado de sangrado de
encias y gingivitis y la recesiéon gingival. Ademads, se
recogieron datos como el grosor y la superficie de la
placa bacteriana y célculos dentales, que nos permi-
ten establecer una gradacién visual del grado de sa-
lud oral* basado en las directrices del Veterinary Oral
Health Council (VOHC®).

El VOHC® fue creado a partir de reuniones entre
distintas asociaciones y colegios profesionales como el
Veterinary Dental Forum [la reunién anual de la AVDS
(American Veterinary Dental Society), la Academy of Vete-
rinary Dentistry y la AVDC (American Veterinary Dental
College)], la AAHA (American Animal Hospital Associa-
tion), la ADA (American Dental Association), la AVMA
(American Veterinary Medical Association) y la FDA (The
Food and Drug Administration). Fruto de estas reuniones
se reconoci6 la necesidad de crear un sistema indepen-
diente de evaluacién de distintos productos (alimen-
tos, geles dentifricos, geles y polvos orales) de aplica-
cién y uso oral que retrasaran la formacién de placa 'y
célculos dentales en el perro y gato.”

El uso del VOHC fuera de los EE.UU. comenzé en
Canadd, seguido de Europa y Japén. El sistema VOHC
ahora es reconocido en todo el mundo.”

Este estudio fue realizado para investigar la eficacia
in vivo de las IgY contra bacterias periodontopatége-
nas del genero Porphyromonas spp. (IgY-P), adminis-
tradas en forma de gel dentifrico en la prevencién y
el tratamiento de la enfermedad periodontal en el pe-
rro. Actualmente, hay varios productos de demostra-
da eficacia en el control de la enfermedad periodontal
en el perro y gato como son geles de aplicacién oral
con clorhexidina, hexetidina, dcido hialurénico, pastas
dentifricas enzimdticas, comestibles orales de efecto
enzimatico, juguetes y piensos con polifosfatos que re-
ducen la formacién de placa y célculos, pero hasta aho-
ra no se habia evaluado ninguno con efecto inmuno-
protector por su concentracién en inmunoglobulinas
especificas para bacterias periodontopatdgenas.

El hallazgo mds significativo en este estudio fue el
hecho de que el uso de IgY-P aplicadas intraoralmente
mediante el uso de geles dentifricos produjo una mejo-
ria significativa del estado de salud bucal en los perros.

Se ha demostrado que son varias las especies bacte-
rianas causantes de la periodontitis en los perros como
Porphyromonas gingivalis, Porphyromonas gulae y otras.?®

Estudios previos han valorado la eficacia del uso de
las IgY-P administradas por via oral en perros y gatos a
través de la alimentacién, en distintas concentraciones
y en forma de geles orales. En la mayoria de los ca-
sos se mostré una mejoria significativa de pardmetros

20

tan importantes como la gingivitis, la periodontitis, el
indice de sangrado oral y el grado de enfermedad pe-
riodontal.’>”® En uno de los estudios," se observé que
las IgY-P producian una reduccién y un debilitamien-
to del célculo dental. Este hallazgo es emocionante,
pues la tnica forma contrastada de eliminar los calcu-
los dentales es mediante medios mecadnicos. Aunque
este mecanismo no estd claro, parece ser que las IgY
debilitan la biopelicula formada en la superficie de los
dientes, lo que da como resultado un cambio en la es-
tructura del célculo dental,’® debilitindose el mismo y
facilitindose su eliminacién con los movimientos na-
turales de masticacién.

Los resultados sugieren que las IgY-P pueden ser
utiles para el tratamiento de la periodontitis, pero hay
limitaciones y es necesario hacer estudios en mayor
nimero de casos y mds completos, con serologia de
IgY y cultivos bacterianos de la microbiota oral toma-
dos del surco gingival y de la cavidad oral, asi como
valoracién de marcadores de la inflamacién y estudios
estadfsticos.

Conclusién

Basdndonos en la observacién obtenida de la reduc-
ci6én de todos los pardmetros estudiados, como la hali-
tosis, el dolor oral, el sangrado y la inflamacién de las
encias, ademads del grosor y drea del sarro dental, po-
demos asegurar que los geles o pastas dentifricas que
contienen IgY pueden reducir la inflamacién gingival
y, por ende, el grado de enfermedad periodontal. Se
apreciaron los mejores resultados a los 120 dias, lo que
indica que el uso continuado y diario de estos geles
dentifricos aumenta sus beneficios en el control de la
placa dental.

No hemos observado ningun efecto secundario du-
rante los 120 dias de duracién del estudio. Este hecho,
junto con la mejoria de los pardmetros estudiados, nos
permite afirmar que las IgY aplicadas localmente en la
boca constituyen una herramienta muy valiosa en la
prevencién y el control de la periodontitis canina.
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Summary
This work is a multicenter study to assess the clinical efficacy in controlling periodontitis in the dog, through
the use of a toothpaste gel (Xmile Plus®, Urano Vet) that contains egg yolk immunoglobulins (IgY) from chickens
that have been immunized against bacteria of the genre Porphyromonas, considered periodontopathogenic
microorganisms with a high prevalence in chronic and acute periodontitis. The study was carried out in 47 dogs
of different breeds and the data was collected from different veterinary clinics in Spain. Dogs with various
degrees of halitosis, plaque and / or dental tartar were included in the study. The toothpaste gel was applied
twice a week, and the area and thickness of dental tartar, the degree of halitosis, oral pain, gingival bleeding and
gingivitis were objectively measured, at 30, 90 and 120 days. Based on the results obtained, we can report that
gels or toothpastes that contain IgY may reduce gingival inflammation and the degree of periodontal disease,

appreciating the best results after 120 days.
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Pulgas, garrapatas, mosquitos, flebotomos,...
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La pipeta favorita
de los veterinarios'

1 m Efecto repelente

evita la picadura de parasitos transmisores de enfermedades

2 m Con efecto IGR

controla los huevos y larvas de pulgas en el hogar

3 Aplicador tnico

de punta redondeada suave con la piel del perro

Vectra

La pipeta de dltima generacion contra pulgas, garrapatas, mosquitos y mas...
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NO USAR
" VECTRA® 3D Ceva Salud Animal - Avenida Diagonal, 609-615, 92 planta 08028 Barcelona
— EN GATOS Tel: +34 902 367 218 - ceva.salud-animal@ceva.com - www.ceva.es v

1. Antiparasitario externo en spot on preferido por los veterinarios seguin BIO'SAT Vet Market Research — ECTOPARASITICIDES FOR CATS & DOGS STUDY AMONG SMALL ANIMAL, June 2018.

Vectra® 3D solucion spot-on para perros ],5-4 kg, Vectra® 3D solucion spot-on para perros 4-10 kg, Vectra® 3D solucion spot-on para perros 10-25 kgS, Vectra® 3D solucién spot-on para perros 25-40 kg, Vectra® 3D solucién
spot-on para perros > 40 kg. COMPOSICION: Cada ml contiene 54 mg de dinotefuran, 4,84 mg de piriproxifen y 397 mg de permetrina. INDICACIONES: Pulgas: mata las pulgas de los animales infestados y previene nuevas
infestaciones durante un mes. Es eficaz frente a Ctenocephalides Felis y Ctenocephalides canis. Evita la multiplicacion de las pulgas durante dos meses después de su uso mediante la inhibicion de la eclosion de los huevos

mediante la inhibicion de |a transformacion de pulgas inmaduras en puIPas_ adultas. Garrapatas: mata y repele Rhipicephalus sanguineus y Ixodes ricinus durante un mes, y Dermacentor reticulatus hasta tres semanas. Fle-

otomos, mosquitos y moscas del establo: repele (previene la picadura) [os insectos voladores tales como flebotomos (Phlebotomus pernlcwsus),mosqultos Culex pipiens, Aedes aegypti) y moscas del establo (Stomoxys
calcitrans) durante un mes después de su uso. También mata mosquitos (Aedes aegypti) y moscas del establo durante un mes despues de su uso. CONTRAINDICACIONES: No usar en gatos. No usar en caso de hipersensi-
bilidad a alguna de las sustancias activas o a algun excipiente. ADVERTENCIAS: Los nifios no deben entrar en contacto con los gerros tratados durante al menos cuatro horas tras la administracién del medicamento. El dia
del tratamiento, no debe permitirse que los perros duerman junto con sus duefios, especialmente con nifios. Reg N°: EU/2/13/156/001-035. Ceva Santé Animale 10, av. de La Ballastiére 33500 Libourne Francia.






