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Descripcion

Huesos Sanos es un suplemento con 15 nutrigenoBmicos de
probada eficacia para mantener o promover la salud de
los huesos y las articulaciones.
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Modo de empleo / Precauciones

Adultos tomar 4 calflpsulas al diBla, o segulin prescripciolin
profesional. No debe excederse la dosis diaria recomendada.
En caso de tener alguBin problema de salud, consultar antes a
su mefldico. Los suplementos no deben sustituir una dieta
variada y equilibrada y un estilo de vida saludable. No se
recomienda a menores de 18 anBlos, a mujeres embarazadas, o
en periflodo de lactancia, excepto cuando lo
prescriba/recomiende su meBldico/farmaceButico. Guardar en
lugar fresco y seco. Mantener fuera del alcance de los
ninBos.
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Envase Indicaciones
- Tamano del envase - 300cc Huesos Sanos es un suplemento nutricional que
- Peso neto - 120g presenta una combinacioBin de 15 nutrigencBmicos

Peso total de probada eficacia para mantener o promover la

. salud oBisea y articular. AsiBl, esta foBrmula puede
- Tipo: céapsulas favorecer las patologiBas del afirea

Cantidad - 120 osteoarticular.

- N.° embalagens p/caixa:

- IVA 23%

- Referencia - FCO 0SSOS SAOS

- Codigo de barras5500283759081

Alérgenos

Contém derivados de peixe.
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Informacion nutricional por 4 capsulas *%VRN

Vitamina C (Acido Ascoérbico) 100MG 125%
Vitamina D3 2,5uG 50%
Vitamina K (Menaquinona 7) 75uG 100%
Calcio (Fosfato de) 534,6MG 66,8%
Cobre (Citrato de) 500uG 50%
Cromio (Picolinato de) 40uG 100%
Fosforo (de Fosfato de Célcio) 412,2MG 58,9%
Magnésio (Citrato de) 102MG 27,2%
Manganés (Citrato de) 1000uG 50%
Selénio (de Seleno-Metionina) 200uG  363,6%
Iodo (de Iodeto Potassico) 75uG 50%
Zinco (Monometionina de) 15MG 150%
Acido Borico (de Perborato de Sédio hidratado) 2,5MG
Acido Hialurénico 95MG
Metil Sulfonil Metano (MSM) 320MG
Glucosamina 2KCL (Sulfato de) 250MG
Condroitina (Sulfato de) 150MG
Acetil-L-Cisteina 100MG

*%VRN: Valor de Referencia de Nutrientes
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Informacao sobre constituintes

Vitamina C: o mais poderoso agente de limpeza de radicais Hidroxilo (0os mais toxicos e 0s gue mais
degradam a estrutura celular - ossos e cartilagem) e envolvido na sintese de colagénio, sendo
necessaria para manter a integridade dos discos intervertebrais e a cartilagem.

Vitamina D3: regula mais do que 1000 genes no nosso corpo, ajuda na sintese de enzimas das
membranas envolvidas no transporte activo de calcio e actua como um imunomodelador.

Vitamina K2: impede o dep6sito de calcio nas artérias e optimiza a sua utilizacdo na formacao dos
0Ssos, através do seu efeito na activacao da Osteocalcina.

Calcio e magnésio (citrato): em adicdo & sua importancia na construcao da densidade O6ssea, sao
indispensaveis na conducao nervosa, contraccao muscular, metabolismo de energia, a coagulacao do
sangue, a permeabilidade da membrana e sinalizacdo hormonal.

Zinco, cobre e selénio (citrato): sdo essenciais para que o corpo possa desenvolver com eficacia a
renovacao das articulagdes e também sao catalisadores de enzimas do sistema endocrino.
Manganés (citrato): ird dar origem ao Superoxido Dismutasa e vai converter a Glucosamina em
Condroitina, que é essencial para a elasticidade da cartilagem e a capacidade da mesma para
absorver impactos. Mas a funcao principal & a inibicao de enzimas que produzem a destruicao
permanente da cartilagem (este € um construtor real de cartilagem).

Boro (acido bérico): 0 Boro é essencial para o desenvolvimento saudavel dos ossos, ajuda o corpo a
metabolizar vitaminas e minerais e também afeta os niveis de Estrogénio e Testosterona. H4 alguma
evidéncia para apoiar alegagcoes de que o Boro pode aumentar o desempenho atlético, aumentando a
coordenacao olho-mao, juntamente com alguma pesquisa limitada para apoiar as reivindicagdoes que
pode ajudar a aumentar a massa muscular. As investigacoes iniciais demonstraram gue o Boro pode,
também, desempenhar um papel na Osteoartrite, uma doencga degenerativa das articulagoes.
N-acetil-L-cisteina: precursor da Cisteina que, por seu turno, & precursora da Glutationa. Esta, por sua
vez, € um componente importante de duas enzimas anti-radicalares (Glutationa Peroxidasa e Reductasa).
Acido hialurénico: Com o envelhecimento das articulacdes, o Acido Hialurénico, o fluido que
proporciona a lubrificacdo entre as articulagdoes e o tecido conjuntivo, comeca a sua decomposicao.
Com o tempo, este liguido comeca a perder o seu volume e, muitas vezes escapa das articulacoes,
sendo que o resultado é atrito que provoca desconforto e dor. 0 Acido Hialurénico permite que as
juntas se movam suavemente e proporciona uma almofada entre as articulagcoes (também nas
ligacdes intervertebrais).

MSM: antiflogistico (anti-inflamatério), ajuda a manter a resposta imune normal, a contraccao
muscular, o metabolismo do tecido conjuntivo e manter a integridade da cartilagem.

Sulfato de D-Glucosamina e de Condroitina: ajuda na sintese de colagénio, neutraliza o efeito dos
radicais livres e reconstroi a cartilagem (mas atencdo, apenas a cartilagem ainda remanescente).
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