K2-D3 SAP

Combinaison de vitamines K2-D3 basée sur la science pour une santé optimale

La vitamine K est impliquée dans la coagulation sanguine, le métabolisme osseux et
contribue a réduire l'excrétion urinaire de calcium. La vitamine K est un cofacteur dans
plusieurs voies biochimiques, en particulier, la y-carboxylation des résidus glutamyl dans
la protéine osseuse ostéocalcine, la matrice y-carboxyglutamyl protéine et la protéine S.
La vitamine K2 est la forme la plus puissante, exercant l'activité de carboxylation gamma la
plus élevée par rapport aux autres formes de vitamine K. La vitamine D3 est une vitamine
essentielle pour la santé humaine globale. Des niveaux sous-optimaux d’hydroxyvitamine
D sérique peuvent contribuer a une multitude de processus pathologiques, notamment les
maladies cardiovasculaires, le cancer, les maladies auto-immunes et les infections.

INGREDIENTS ACTIFS
Chaque goutte contient :
Vitamine K2 (MK=7). . . oo 30 mcg
Vitamine D3 (cholécalciférol) (250 Ul) ... oo 6,25 mcg

Autres ingrédients : Triglycérides a chaine moyenne.

Ne contient pas de : Gluten, soja, blé, ceufs, produits laitiers, levure, agrumes, conservateur:
arome ou colorant artificiel, amidon ou sucre. '

Ce produit est sans OGM et végétalien.
K2-D3 SAP contient 15 ml par bouteille.

DIRECTIVES D’UTILISATION

Adultes : Agiter bien. Prendre & gouttes par jour ou selon les directives de votre praticien de
soins de la sante.

Garder loin de la chaleur et la lumiére de jour.

INDICATIONS

K2-D3 SAP peut aider a:

- Améliorer la densité minérale osseuse, soutenir le développement osseux sain et atténuer
'ostéoporose.

- Ameéliorer la santé cardiovasculaire en réduisant la calcification coronaire et en atténuant
'hypertension.

- Soutenir une fonction immunitaire saine en stimulant la réponse immunitaire innée.
Prévenir le développement de plusieurs maladies auto-immunes.

- Soutenir la gestion de divers types de cancer, y compris les cancers du cdlon, du sein et de
la prostate.

Ne pas utiliser si le sceau est brisé. Tenir hors de portée des enfants.

PRECAUTIONS ET AVERTISSEMENTS

Vitamin K,
Vitamine K.
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15 ml o

Consultez un professionnel de la santé avant ['utilisation si vous prenez des anticoagulants.
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Monographie de recherche

VITAMINE K2 (MENAQU'NONE'7) plasmatique de 25 (OH) D nécessaire pour minimiser le risque de fracture est > 50

La vitamine K est une vitamine liposoluble qui intervient dans la coagulation .anl/ L 75 n.mol /L etant un niveau plus optimal, et qu'un apport de 800-2000 Ul !
sanguine, est nécessaire au métabolisme osseux et aide a réduire l'excrétion urinaire jour de vitamine D3 sont nécessaires pour amener la moyenne de la population a ce
de calcium. [1, 2] La vitamine K1 (phylloquinone) est présente dans les légumes a niveau. [17, 18]

feuilles vertes et autres plantes, tandis que la vitamine K2 (ménaquinone) est Fonction immunitaire

présente dans le foie, les viandes et les aliments préparés par fermentation, comme Une étude menée auprés de femmes ménopausées atteintes du rhume ou de la grippe
les fromages. [1, 2] La vitamine K est un cofacteur dans plusieurs voies biochimiques, a suggéré une fréquence plus faible du rhume ou de la grippe dans les groupes de
en particulier, 1a y-carboxylation des résidus glutamyl dans la protéine osseuse traitement supplémentés avec 800 ou 2000 Ul de vitamine D3 par rapport au groupe
ostéocalcine, la matrice y-carboxyglutamyl protéine et la protéine S. La carence en placebo. [19] La vitamine D peut contribuer a la prévention et peut-&tre au traitement
chacune de ces protéines dépendantes de la vitamine K est associée a lostéopénie. des infections et des maladies auto-immunes. La 1,25-dihydroxyvitamine D [1,25 (OH2)
[1, 3] Des études ont montré qu'une concentration élevée d'ostéocalcine sous- D] posséde a la fois des propriétés immunorégulatrices et anti-inflammatoires. Les
carboxylée et un faible apport alimentaire en phylloquinone, entrainant une faible cellules immunitaires, y compris les macrophages, les cellules dendritiques et les
concentration de vitamine K sérique, sont associés a une densité minérale osseuse cellules B, ont la capacité de répondre et de synthétiser la 125 (OH2) D, ce qui se
inférieure (DMO) et a un risque accru de fracture de la hanche. [1, 2] La vitamine K2 est traduit pa} une amélioration de l'immunité innée tout en inhib'ant simulte;nément la

la forme la plus puissante, exercant _l’actiyite de carboxylation gamma la p{us elevge réponse auto-immune médiée par les cellules T auxiliaires (Th1) . [20, 21]
par rapport aux autres formes de vitamine K. [4, 5] Dans une étude menée auprés

de femmes ménopausées, les chercheurs ont démontré que la supplémentation en Cancer
MK-7 augmente significativement les taux sériques de MK-7, tandis que MK-4 n'avait La vitamine D est connue pour favoriser la différenciation cellulaire, arréter la
aucun effet sur les taux sériques de MK-4, attestant de la biodisponibilité et de prolifération cellulaire et diminuer la croissance de diverses tumeurs chez les animaux
l'efficacité plus élevées de la vitamine K2 en tant que MK-7. .[7] Le risque de carence en de laboratoire. [16] Une méta-analyse d'études cas-témoins chez des patients avec ou
vitamine K est plus élevé chez les personnes présentant une insuffisance hépatique sans cancer du colon a démontré que pour chaque augmentation de 20 ng / ml des
importante, celles qui souffrent de malabsorption des graisses ou celles qui prennent taux sériques de 25 (OH) D, les chances de cancer du colon étaient réduites de plus
des anticoagulants antagonistes de la vitamine K. [7, 8] de 40%. [16] En outre, des études observationnelles ont rapporté un risque plus faible
de cancer du sein chez les femmes avec les niveaux de 25 (OH) D les plus élevés par
INDICATIONS CLlNlQUES rapport aux femmes avec les lectures les plus faibles. [16] Dans une étude sur un
L'ostéoporose modeéle animal, les souris carencées en vitamine D ont présenté un renouvellement

osseux significativement accéléré, avec une surface tumorale totale et une activité
mitotique tumorale accrues par rapport au groupe témoin. [22]

Maladie cardiovasculaire

Une méta-analyse a suggéré que les taux sériques de 25 (OH) D étaient inversement
associés a I'hypertension. [23] Des études observationnelles suggérent que de faibles
taux de 25 (OH) D augmentent la mortalité cardiovasculaire. [16]

MK-7 influence la formation osseuse en améliorant la fonction des ostéoblastes.
Il a été démontré que Mk-7 régulait a la hausse le géne cible SXR CYP3A4 dans les
ostéoblastes et induisait la synthése d’ostéoprotégérine et d’OC (un indicateur de la
fonction des ostéoblastes) dans les ostéoblastes. De plus, des études précliniques ont
montré que MK-7 régule a la baisse l'activation du NF-kB dans les ostéoblastes et les
ostéoclastes, indépendamment de la voie de carboxylation y. [9]

Plusieurs essais sur 'lhomme ont trouvé la vitamine K2 efficace dans le traitement

de l'ostéoporose, en particulier, [a ou lincidence de l'ostéoporose est élevée chez SYNERGIE VITAMINE K2 ET D3

les femmes ménopausées. [2, 5, 10] Dans une étude, ot l'effet de la supplémentation '} a été suggéré que les vitamines K2 et D3 agissent en synergie pour améliorer
a faible dose de MK-7 sur la santé osseuse a &té mesuré, 244 femmes ménopausées l'absorption du calcium. Une étude préclinique a évalué les effets de la vitamine MK-
en bonne santé ont recu pendant 3 ans des capsules de placebo ou de MK-7 (180 7, seule ou en association avec la vitamine D3, pour différencier les cellules souches
pg de MK-7 / jour). On a constaté que la supplémentation en MK-7 améliorait mésenchymateuses humaines le long de la lignée ostéoblastique. 'administration
considérablement le statut en vitamine K et diminuait la diminution de la DMO liée combinée de vitamine K2 sous forme de MK-7 avec de la vitamine D3 a profondément
a l'age au niveau de la colonne lombaire et du col fémoral et diminuait la perte de influencé le facteur de croissance endothéliale vasculaire et son récepteur
hauteur vertébrale de la région thoracique inférieure au milieu des vertébres. [11] tyrosine kinase 1 lié aux fms (fgalct_egr crucial dans les processus angiogéniques et
. . . ostéogéniques). Ces résultats précliniques soulignent les effets synergiques de la co-
Sante cardiovasculaire supplémentation MK-7 et D3 dans le processus de cicatrisation osseuse. De plus, au
Des études transversales chez 'homme suggérent que la vitamine K2 alimentaire niveau des protéines, la co-association des vitamines pourrait fournir un équilibre
pourrait réduire le risque de maladie cardiovasculaire en réduisant la calcification optimal entre l'induction et la carboxylation de l'ostéocalcine, essentielle pour sa
coronarienne. Dans une étude portant sur 564 femmes ménopausées ot l'apport fonctionnalité dans la matrice extracellulaire [24]
alimentaire en vitamines K1 et K2 a été déterminé a l'aide d'un questionnaire de
fréquence alimentaire, il a été observé que l'apport en vitamine K2 seul était associé REFERENCES
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