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Schutzlack mit Chlorhexidin und Thymol

Gezielter Schutz – 
         Kontrolliertes Risiko



Wirkung auf den Punkt

Cervitec Plus bringt den Schutz gezielt 
an Ort und Stelle. Die Darreichungs-
form „Lack“ in Verbindung mit Ihrer 
professionellen Applikation ermöglicht 
diese Genauigkeit. Chlorhexidin und 
Thymol können damit ihre Wirkung 
direkt auf der Zahnoberfläche entfalten 
[11; 20; 21].

Schutzlack mit Chlorhexidin und Thymol 

Cervitec Plus unterstützt die 
Qualitätssicherung hochwertiger 
Restaurationen wie

−	 Implantatversorgungen [42-45]
−	 Kronen und Brücken [46; 47]

Langjährige Expertise

Cervitec Plus basiert auf der lang-
jährigen Erfahrung des vorherigen 
Schutzlackes Cervitec [8; 11; 22]. 
Die klinische Wirksamkeit ist in 
zahlreichen internationalen Studien 
und in der Praxis bewiesen.

Cervitec Plus unterstützt 
die Kontrolle des 
erhöhten Kariesrisikos
	
−	 bei hoher Anzahl von 
	 Mutans Streptokokken [1-5]
−	 bei Familien-Transmission 
	 [48; 49]
  
Cervitec Plus schützt bei 
unzureichender persönlicher 
Mundhygiene

Die professionelle Lackapplikation 
eröffnet eine Alternative für alle 
Patienten, die ihre Zähne aufgrund 
einer motorischen Einschränkung 
selbst nicht effektiv pflegen 
können [10].

1 % Chlorhexidin plus 1 % Thymol
in homogener Lösung

Professionelle Lackapplikation

Optimales Fliess- und
Benetzungsverhalten [50; 51]

Farblos, transparent

Innovative Lackbasis

Höhere Feuchtigkeitstoleranz [50]

Die Vorteile

Cervitec® Plus – Gezielter Schutz – kontrolliertes Risko

Wirksame Keimkontrolle 
[1-4; 8; 10; 48; 49]

−	 Längere Verfügbarkeit der 
	 Wirkstoffe [11; 20; 21]

−	 Versorgen schwierig zu erreichender 
	 Zonen [5; 8; 15; 19; 24-39; 41; 52-61]
−	 Schutzschicht für freiliegende 
	 Wurzeloberflächen [6; 7]

Optimale Ästhetik im Frontzahnbereich

Bessere und längere Haftung [22; 50]

Einfaches Applizieren [62]

Ihr Nutzen

Cervitec   Plus®  

Schutzlack mit Chlorhexidin und Thymol Viele profitierenWirkt an Ort und Stelle

Gezielte, einfache Applikation des 
Lackes bei Ankern 
(Bild: Dr. R. Watzke, Ivoclar Vivadent 
AG, Schaan, Liechtenstein)

Cervitec Plus am gefährdeten 
Zahnhals auftragen 
(Bild: Dr. A. Peschke, Ivoclar Vivadent 
AG, Schaan, Liechtenstein)

Applikation des chlorhexidinhaltigen
Schutzlackes auf freiligendem Wurzeldentin 
(Bild: Dr. R. Watzke, Ivoclar Vivadent 
AG, Schaan, Liechtenstein)

Cervitec Plus an gefährdeten Stellen auftragen

Intensivschutz für Risikostellen

Cervitec Plus bietet den Intensivschutz 
für schwer zugängliche und besonders 
gefährdete Bereiche wie

–	 freiliegende Wurzeloberflächen 
	 [6; 7]
–	 offene Dentintubuli [22; 23]
–	 Fissuren [5; 8; 13; 24-28]
–	 durchbrechende Zähne [12; 29; 30]
–	 Approximalflächen [31-33]
–	 rundum der Brackets und Bänder 
	       [9; 15; 19; 34-41]
		  –  	entlang der Ränder von 		
			   Implantatversorgungen, 
			     Kronen oder Brücken 		
			      [42-47].

Die Herausforderung
	
Nimmt die Zahl bestimmter Keime 
wie die der Mutans Streptokokken 
stark zu, erhöht sich das Kariesrisiko.
Normale Massnahmen wie profes-
sionelle Zahnreinigung und Fluoridie-
rung reichen bei den betroffenen 
Patienten oft nicht aus, um die Zähne 
vor Schäden zu schützen.

Mikroorganismen das Leben 
schwermachen 

Das Lacksystem Cervitec Plus mit der 
erprobten Wirkstoffkombination aus 
Chlorhexidin und Thymol ermöglicht 
Ihnen die gezielte Kontrolle dieser 
Keime und schwächt damit einen 
wichtigen Kariesfaktor [1-5].

Der Lack schützt freiliegende Wurzel-
oberflächen [6; 7] und reduziert die 
bakterielle Aktivität auf den Zähnen 
[8-18]. Damit hilft Ihnen Cervitec Plus, 
das Kariesrisiko zu senken [1-5], aber 
auch einer Gingivitis vorzubeugen oder 
deren Therapie zu unterstützen [9; 19].

Lieferformen Cervitec Plus

Assortment
20 x Single Dose à 0,25 g
Zubehör
 
Assortment
1 x Dosiertube à 7 g 
Zubehör

Refill
2 x Dosiertube à 7 g
Zubehör
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