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Fosfato tricálcico:
Forma de calcio vegetariana de máxima absorción.

De origen mineral en lugar de HMC de origen bovino.

Proporciona 1.000 mg de calcio y 472,23 mg de fósforo por dosis diaria.

Glucosamina de origen vegetal (de Aspergillus niger).
Vitamina D3 de lanolina (no apto para veganos).

Información nutricional: 	 3 cápsulas 
Minerales:
Fosfato tricálcico que aporta:

Calcio	 333 mg
Fósforo 	 157,4 mg

Magnesio (de bisglicinato de magnesio) 	 90 mg
Zinc (de mono-L-metionina-sulfato de zinc) 	 3,1 mg
Manganeso (de citrato de manganeso)	  0,9 mg
Cobre (de citrato cúprico) 	 0,31 mg
Boro (de ácido bórico)	  1,1 mg
Vitaminas:
Tiamina (vit. B1) (de clorhidrato de tiamina) 	 1,4 mg
Vitamina K2 (de menaquinona-4 y 7)	  31 μg
Cola de caballo (Equisetum arvense), (7% sílice) 	 10 mg
Vitamina D3 (colecalciferol) (111 UI/cáp.) 	 8,3 μg
Vitamina C (ácido L-ascórbico) 	 62 mg
Vitamina B12 (metilcobalamina) 	 50 μg
Folato (ácido pteroilmonoglutámico) 	 166,7 μg
Aminoácidos:
L‑lisina 	 100 mg
L‑prolina 	 100 mg 
Glucosamina (de Aspergillus niger)	  84 mg
Antioxidantes:
Cúrcuma (de Curcuma longa), (95% curcuminoides) 	 7,5 mg
Semilla de uva (Vitis vinifera), (95% proantocianidinas) 	 20 mg
Té verde (Camellia sinensis), (75% EGCG) 	 14 mg
Luteína (de Tagetes erecta) 	 0,7 mg
Licopeno (de Lycopersicon esculentum) 	 1,7 mg

Dosis diaria recomendada: 3 cáp. de una a dos veces al día.

Osto-Fort     Vegetariano
Fórmula vegetariana de nueva generación para una óptima regeneración ósea.

Hueso osteoporosisHueso sano

Osto-Fort

Hidroxiapatita Microcristalina* (HMC) (1-2):
Compuesto natural principal componente de la matriz ósea.

Fuente orgánica de calcio de máxima absorción. Es la forma más biodisponible de calcio.

Mismo tipo de calcio que se encuentra en los huesos.

Óptima relación Calcio-Fósforo (2:1).

Fuente rica en componentes orgánicos osteoespecíficos (calcio, fósforo y proteínas) que contribuyen a 
estimular la osteogénesis y la formación ósea.

Fuente de proteínas  (colágeno tipo I) fundamentales para el buen mantenimiento del tejido conjunti-
vo. Proporcionan resistencia y tracción a la matriz extracelular ósea.

Información nutricional: 	 2 cápsulas
Minerales:
Hidroxiapatita microcristalina que aporta:

Calcio	  300 mg
Fósforo	 150 mg
Proteínas	 300 mg

Magnesio (de bisglicinato de magnesio)	  48,3 mg
Zinc (de mono-L-metionina-sulfato de zinc)	 3,1 mg
Manganeso (de citrato de manganeso) 	 0,9 mg
Cobre (de citrato cúprico)	  0,31 mg
Boro (de ácido bórico)	 1,1 mg 
Vitaminas:
Tiamina (Vit. B1) (de clorhidrato de tiamina)	 1,4 mg 
Vitamina K2 (de menaquinona‑4 y 7)	 31 μg
Cola de caballo (Equisetum arvense), (7% sílice) 	 10 mg 
Vitamina D3 (colecalciferol) (167 UI/cáp)	  8,3 μg
Vitamina C (ácido L-ascórbico)	 62 mg
Vitamina B12 (metilcobalamina)	 50 μg
Folato (L-metilfolato cálcico) 	 166,7 μg 
Aminoácidos:
L-lisina 	 100 mg
L-prolina 	 100 mg 
Sulfato de glucosamina (de crustáceos)	 84 mg
Antioxidantes:
Cúrcuma (de Curcuma longa), (95% curcuminoides) 	 6,7 mg 
Semilla de uva (Vitis vinifera), (95% proantocianidinas)	  20 mg 
Té verde (Camellia sinensis), (75% EGCG) 	 14 mg
Luteína (de Tagetes erecta)	  0,7 mg
Licopeno (de Lycopersicon esculentum)	 1,7 mg

Dosis diaria recomendada: 2 cáp. de una a tres veces al día.
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Tratamiento con HMC VS carbonato cálcico en osteoporosis.

Carbonato
cálcico

0
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La administración oral de HMC es más efectiva que el carbonato cálcico en la 
reducción de la pérdida de hueso trabecular en pacientes con osteoporosis. (3-4)

Con hidroxiapatita microcristalina, la forma más biodisponible de calcio.
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*Nuestra HMC se obtiene de bovino de Nueva Zelanda. 
Certificado libre de antibióticos, herbicidas, pesticidas, 
encefalopatía espongiforme bovina (EEB) y hormona 
recombinante del crecimiento bovino (rBGH). Liofilizado 
para una alta calidad.
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Óptima relación calcio-magnesio (2:1).

Calcio (citrato) (1-3): 
Ayuda a la formación y mantenimiento de unos 
huesos sanos reduciendo el riesgo de osteoporosis.

Necesario en el proceso de regulación sanguínea.

Reduce la presión arterial alta.

Magnesio (citrato) (4):
Necesario para el metabolismo y absorción del calcio.

Promueve el metabolismo de la energía que necesita 
el organismo para funcionar.

Calcio (citrato) (1-3):

•	 Ayuda en la formación y mantenimiento de unos huesos y dientes sanos.

•	 Es fundamental en el mecanismo de contracción de los músculos, incluido 
el corazón y en la coagulación sanguínea.

•	 Participa en la buena respuesta del sistema inmune.

Vitamina D3 (7):

•	 Estimula la absorción del calcio a través del intestino delgado.

•	 Promueve la reabsorción en los huesos del calcio y otros 
minerales. 

 Prevención de estados carenciales de calcio

 El calcio es el componente esencial de los huesos    
(Osteoporosis).  

 Síndrome premenstrual y menopausia (ayuda a reducir 
los síntomas).  

Con cofactores necesarios para una buena salud ósea:
Boro de alta biodisponibilidad para iniciar la regeneración ósea (5).

Zinc mejora la formación de colágeno (6).

Vitamina D3 para una mejor absorción de calcio (7).

La vitamina K impide la formación de osteoclastos, células responsables de la resorción 
ósea (8).

Cola de caballo rica en sílice para mejorar la fuerza y elasticidad del tejido conectivo (9).

L-taurina apoya la función de las células formadoras de hueso (osteoblastos) (10).

Ácido glutámico y la betaína mejoran la digestión, biodisponibilidad y la absorción (11-12).

Información nutricional	 1 cápsula
Calcio (de citrato de Ca)	 100 mg
Magnesio (de citrato de Mg)	 50 mg
Zinc (de citrato de Zn)	 2,5 mg
Vitamina D3 (150 UI/cáp)	 3,75 μg
Ácido L-glutámico 	 12,5 mg
Betaína clorhidrato 	 12,5 mg
Boro (de ácido bórico)	 0,4 mg
Cola de caballo (7% sílice)	  62,5 mg
L-Taurina 	 12,5 mg
Vitamina K1 (filoquinona)	  12 μg

Dosis diaria recomendada: 2 cáp. de 
dos a tres veces al día.

Información nutricional	 1 cápsula
Calcio 	 169 mg
Vit. D3 	 1,4 μg (55 UI)

Dosis diaria recomendada: de 1 a 
4 cápsulas al día.{

 Ópitima relación calcio-magnesio (2:1).

 Con cofactores necesarios para una buena salud ósea.

  100 mg/cáp de calcio elemental de alta biodisponibilidad.  {
Calcio: 
Esencial para unos huesos y dientes sanos.

Incrementa el crecimiento y la densidad ósea.

Inhibe la absorción ósea de metales tóxicos 
como el plomo.

Fósforo: 
Vital para el desarrollo de huesos y dien-
tes así como para el crecimiento celular.

Magnesio Bisglicinato (5): 
Papel crítico en la absorción del calcio.

Imprescindible en el metabolismo 
Calcio-vit. D3.

Bisglicinato de magnesio 4 veces más 
biodisponible. 

Antioxidantes (6-10): Protección 
frente al estrés oxidativo, regulación de los 
procesos inflamatorios y con un papel muy 
importante en la formación ósea. 

Cúrcuma (95% curcuminoides):
Acción antiinflamatoria.

Relacionada con la microarquitectura 
ósea.

Semilla de Uva (95% proantocianidinas):

Mejora la densidad ósea.

Reduce la inflamación sinovial.

Luteína:
Reduce la incidencia de fractura de 

cadera debido a la osteoporosis

Té verde (75% EGCG):
Mejora la densidad mineral ósea 
potenciando la osteoblastogénesis y 
suprimiendo la osteoclastogénesis.

Licopeno: 
Protege a los osteoblastos del estrés  
oxidativo.

Co-Factores (11-13): para la asimila-
ción de nutrientes y formación ósea. 

Zinc:
Vital para la formación de colágeno 
y síntesis proteica.

Ayuda a la absorción de las vitami-
nas A y E.

Manganeso: 
Esencial para el crecimiento óseo y 
formación de cartílago

Ayuda a la producción del líquido 
sinovial en articulaciones.

Cobre:
Ayuda a la formación del hueso, 
tejido conectivo y colágeno.

Junto con la vit. C y el Zn ayuda a la 
formación de elastina.

Sílice (de cola de caballo):
Acelera la reparación del tejido 
conectivo en fuerza y elasticidad.

Aminoácidos esenciales:

L-Prolina: necesaria para la produc-
ción de colágeno y cartílago para 
unas articulaciones, ligamentos y 
tendones sanos.

L-Lisina: incrementa la absorción 
de calcio.

Vitamina B1 (tiamina):
Fortalece la circulación, formación 
sanguínea, metabolismo de carbohi-
dratos y la digestión.

Antioxidante importante.

Vitamina K2 (menaquinona 4 y 7):
Inhibe la formación de osteoclastos, 
responsables de la resorción ósea.

Vitamina D3 (colocalciferol):
Necesario para la absorción de 
calcio y fósforo.

Vitamina C:
Antioxidante vital para la formación 
de colágeno

Necesaria para la reparación y creci-
miento del tejido conectivo.

 Vitamina B12 (metilcobalamina):
Su déficit es un factor de riesgo en la 
densidad mineral ósea.

Folato:
Ayuda a prevenir fracturas óseas.

Glucosamina:
Componente natural del cartílago.

Osto-Fort & Osto-FortVegetariano 
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 Con cofactores para una máxima absorción  

 Fórmulas completas de amplio espectro para una óptima salud ósea  

 Enfoque natural para prevenir la aparición de la osteoporosis  { {
Con vitamina D3, vitamina K1, zinc, 
sílice, boro y cofactores.Sa
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Membrana interna de cáscara de huevo NEM® (1-5)

NEM® Composición:

Nutracéutico que 
se encuentra en la 
membrana interna de 
la cáscara de huevo.

Potente fuente natu-
ral de glicosaminogli-
canos (GAGs) (gluco-
samina, condroitina y 
ácido hialurónico) y 
colágeno.

Están presentes en la 
misma proporción que 
en las articulaciones. 
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NEM® se obtiene a partir de 
un proceso patentado por ESM 
Technologies que preserva la 
estructura natural de los com-
ponentes de la membrana de 
huevo.

YointFlex

Boswellia serrata (35% ácido boswélico, 	
70% ácidos orgánicos) (6-7)
•	 El ácido boswélico tiene actividad antiinflamatoria ya 

que inhibe la producción de leucotrienos.

•	 Reduce la degradación de glucosaminoglicanos 
inhibiendo así la transformación degenerativa de las 
superficies articulares.

•	 El ácido boswélico junto con la glucosamina (com-
ponente de NEM®) tienen efectos positivos para el 
alivio del dolor y la rigidez de la rodilla.

Harpagofito (5% harpagósidos) (8-9)
•	 Posee propiedades analgésicas y antiinflamatorias por 

su contenido en harpagósidos.

•	 Ayuda a restablecer el equilibrio entre los procesos 
catabólicos y los procesos anabólicos de la matriz 
extracelular en la articulación.

Curcumina (95% curcuminoides) y pimienta 
negra (piperina) (10-12)
•	 Efecto antiinflamatorio, inhibe las enzimas COX-1 y 

COX-2 causantes del dolor crónico y la inflamación.

•	 Inhibe la liberación de mediadores inflamatorios 
(PGE2, tromboxanos y eicosanoides) aportando 
beneficios similares a la cortisona, pero sin su 
toxicidad.

•	 La piperina aumenta la biodisponibilidad de la 
curcumina hasta en un 2.000%.

Fórmula sinérgica con el aporte de un nutriente innovador llamado NEM® que 
proporciona un gran apoyo a la salud de las articulaciones, mejorando el rango 

de movimiento y la flexibilidad.  

Alivio natural del dolor e inflamación articular. Fortalece el cartílago y el tejido conectivo.

Información nutricional:	 1 cápsula

Membrana interna de cáscara de huevo (NEM®)	 250 mg

Boswellia serrata
(35% ácido boswélico, 70% ácidos orgánicos)	 150 mg

Harpagófito (5% harpagósidos)	 150 mg

Curcumina (95% curcuminoides)	 100 mg

Piperina (de pimienta negra Piper nigrum)	 2 mg

NEM® es una marca registrada de ESM Technologies, LLC.
Dosis diaria recomendada: 1 cápsula dos veces al día.

 Mejora la flexibilidad y elasticidad, aliviando la rigidez de las  articulaciones 

 Fortalece el cartílago y el tejido conectivo 

 Libera las limitaciones de las articulaciones doloridas 

 Alivio natural del dolor e inflamación articular  {
Se han realizado estudios previos sobre la 
seguridad del producto NEM® (1), su activi-
dad antiinflamatoria (2) y el mecanismo de 
acción de esa actividad antiinflamatoria (3).

En un ensayo clínico para evaluar el dolor y 
la rigidez relacionados con la osteoartritis 
de rodilla, resultó en una reducción del 15,9% 
en el dolor y un 12,8% en la rigidez después de 
sólo 10 días con una dosis diaria de 500 mg (4).

Otro ensayo clínico se evaluó su eficacia y 
seguridad en el tratamiento del dolor y la 
falta de flexibilidad asociada a trastornos 
de articulaciones y tejido conectivo. Los 
resultados de una dosis de 500 mg fueron 
un aumento del 27,8% en la flexibilidad tras 7 
días de tratamiento y  un 43,7% a los 30 días. 
En cuanto al dolor general se produjo una 
reducción del 25,8% a los 7 días y un 72,5% a 
los 30 días (5).

EVIDENCIA CIENTÍFICA: 

Mejora del dolor y la flexibilidad en sólo 7-10 días
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Glicosaminoglicanos (GAGs): 
Glucosamina y condroitina:
polisacáridos vitales que sirven 
como componentes estruc-
turales del tejido conectivo, 
fluidos intersticiales y estruc-
turas esqueléticas.

Ácido hialurónico: 
es abundante en el líquido 
sinovial, lubricante que llena 
la membrana y rodea las arti-
culaciones.

Colágeno: 
Proteína fibrosa necesaria para 
la resistencia y elasticidad del 
cartílago.

“ NEM®

NEM®
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Fórmula completa para la salud de las articulaciones
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Sulfato de glucosamina (1-2)
•	 Componente esencial del cartílago endógeno.

•	 Esencial para la síntesis de glicosaminoglicanos (GAGs), 
proteoglicanos y glicolípidos, responsables de las 
propiedades mecánicas y elásticas del cartílago.

Metilsulfonilmetano (M.S.M.) (3-4)
•	 Fuente de azufre esencial para la formación sulfatos de 

condroitina.

•	 Previene la inflamación y facilita la reparación del tejido 
conectivo y articulaciones.

•	 Muy efectivo en transtornos musculoesqueléticos, 
acorta el tiempo de convalecencia por lesión deportiva 
(dolor articular, inflamación, sobrecargas, calambres 
musculares, etc.).

Cartílago de tiburón (5)
•	 Aporta GAG’s y otras macromoléculas que se 

encuentran en todas nuestras articulaciones.

•	 Estos compuestos son los responsables de mantener 
unos niveles apropiados de agua en la matriz del 
cartílago ayudando así a mantener su naturaleza 
gelatinosa y su función protectora.

Harpagofito (5% harpagósidos) (6)
•	 Posee propiedades analgésicas y antiinflamatorias por su 

contenido en harpagósidos.

•	 Ayuda a restablecer el equilibrio entre los procesos 
catabólicos y anabólicos de la matriz extracelular en la 
articulación.

La combinación de glucosamina y MSM disminuye un 63% 
el dolor medio y un 90% el hinchazón en la osteoartritis 

tras 12 semanas de tratamiento (7).

EVIDENCIA CIENTÍFICA

 Protección y reparación de cartílago, tejido conectivo y huesos 

 Reducción de la inflamación, hinchazón y rigidez articular 

 Aporta elasticidad y flexibilidad a las articulaciones {
Información nutricional:	 1 cápsula
Sulfato de glucosamina (libre de sodio) 	 300 mg
M.S.M. (metilsulfonilmetano) 	 300 mg
Cartílago de tiburón 	 250 mg
Harpagofito (5% harpagósidos)	  50 mg
Dosis diaria recomendada: de 1 a 2 cápsulas tres veces 
al día.

Semana - 0 Semana  - 12

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%

0 12
0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

70%

80%

90%

Dolor medio

Hinchazón

% dolor medio

% inchazón

Combinar

Sugerencia:

Contribuye al crecimiento y rejuvenecimiento del hueso, cartí-
lago, tejido conectivo y producción de líquido sinovial para un 
estilo de vida activo libre de dolor.

Ayuda a desarrollar y mantener huesos más fuertes por la for-
ma adecuada de calcio de Osto-Fort, con cofactores para una 
inmediata absorción para la prevención de problemas osteoar-
ticulares.

Alivia el dolor y la rigidez de las articulaciones y así eliminar el 
principal obstáculo para practicar ejercicio.

Mejora el tono muscular fortaleciendo y protegiendo las arti-
culaciones.

+

Unos huesos fuertes proporcionan unos buenos 
puntos de fijación de ligamentos y tendones, 
esenciales para la estabilidad articular.
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CartílagodeTiburón
Proporciona nutrientes para unas articulaciones saludables
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Cartílago de tiburón (1-3)

•	 Aporta GAG’s y otras macromoléculas que se encuentran en todas nuestras articulaciones.

•	 Estos compuestos son los responsables de mantener unos niveles apropiados de agua en la matriz del cartílago 
ayudando así a mantener su naturaleza gelatinosa y su función protectora.

•	 Fuente de proteínas, calcio y fósforo, esenciales para la amortiguación de tendones y ligamentos, para la síntesis 
de colágeno y la elasticidad del cartílago.

•	 El cartílago de tiburón es utilizado por el cuerpo como materia prima para construir nuevos ligamentos.

Mejora de trastornos inflamatorios y dérmicos 

Ayuda a regenerar el cartílago dañado 

Protege la inflamación de las articulaciones 

Mejora molestias en tendones, ligamentos y dolores óseos {

EVIDENCIA CIENTÍFICA
En un estudio en animales, se ha visto que el 
cartílago de tiburón tiene efectos antiinflamatorios, 
disminuyendo el tiempo del proceso inflamatorio 
casi al 50% (4).
También se ha observado su actividad 
condroprotectora para enfermedades artríticas 
degenerativas, al modular la función de los 
fibroblastos sinoviales, así como la de los 
condrocitos (5).

Información nutricional:	 1 cucharada
Cartílago de tiburón 	 5 g

Calcio 	 600 mg
Fósforo 	 300 mg

Dosis diaria recomendada: 1 cucharadita (5 g 
aprox.) disuelta en agua 2 veces al día.

Información nutricional:	  1 cápsula
Cartílago de tiburón 	 0,75 g

Calcio 	 90 mg 
Fósforo 	 45 mg 

Dosis diaria recomendada: de 2 a 5 cápsulas 
al día.

Condroitina&Glucosamina
Ayuda a aliviar el dolor articular asociado a la osteoartritis
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Protección y cuidado del deterioro articular debido al desgaste, 
especialmente en deportes de alto impacto 

Facilita la recuperación de flexibilidad, elasticidad y capacidad de 
amortiguación 

Sulfato de glucosamina (1-2)

•	 Componente esencial del cartílago endógeno.

•	 Esencial para la síntesis de glicosaminoglicanos 
(GAGs), proteoglicanos y glicolípidos, responsa-
bles de las propiedades mecánicas y elásticas del 
cartílago.

Sulfato de condroitina (3-4)

•	 Glicosaminoglicano (GAG) que promueve la síntesis de proteoglicanos de la matriz del 
cartílago.

•	 Con efecto antiinflamatorio, controlando el dolor espontáneo y mejorando a la funcionali-
dad de la articulación.

•	 Sin los efectos secundarios de los AINEs sobre el sistema digestivo, renal o la coagulación.

Grupo 1: 400 mg condroitina + 500 mg de 
glucosamina, 3 veces al día.

Grupo 2: 200 mg de celecoxib al día.
Duración del estudio: 6 meses.
El grupo 2 tuvo más  efectos secundarios.

	 Reducción	 Reducción de
	 del dolor	 la hinchazón

Grupo 1	 50,1%	 >50%

Grupo 2	 50,2%	 >50%

Conclusiones: el grupo tratado con condroitina+glucosamina tiene una eficacia comparable al celebiox en la 
reducción del dolor, la rigidez, la limitación funcional y la hinchazón/derrame de la articulación tras 6 meses en 
pacientes con osteoartritis de rodilla. Además presenta un buen perfil de seguridad.

Información nutricional	 1 cápsula
Glucosamina sulfato 	 500 mg
Condroitina sulfato 	 400 mg

Dosis diaria recomendada: de 1 a 3 cápsulas al día.

{

49,90%

49,95%

50,00%

50,05%

50,10%

50,15%

50,20%

50,25%

Reducción del dolor Reducción de la hinchazón

Grupo 1

Grupo 2

Comparación del tratamiento con condroitina y glucosamina frente a celecoxib (AINE) (5)
EVIDENCIA CIENTÍFICA
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Serratiopeptidasa
Ayuda a aliviar el dolor articular asociado a la osteoartritis
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120.000 unidades de actividad de serratiopeptidasa por cápsula 

Reduce el dolor y la inflamación tanto aguda como crónica 

Mejora la reparación de tejidos como en lesiones deportivas 

PH5D
cápsula {

Información nutricional: 	 1 cápsula
Serratiopeptidasa 	 120.000 FCC SU

Dosis diaria recomendada: 1 cápsulas al día fuera de las comidas.

SerraPlex
Combinación de enzimas y plantas para la reducción de la inflamación y el dolor

Serratiopeptidasa (1-2)
•	 Enzima con propiedades antiinflama-

torias.

•	 Facilita la reparación de los tejidos 
ya que es capaz de disolver el tejido 
muerto.

Bromelaína (3)
•	 Enzima proteolítica de la piña.

•	 Eficaz en la inhibición de las prosta-
glandinas, se ha demostrado su efecti-
vidad en la inflamación tras cirugía, 
lesiones traumáticas y heridas.

Boswellia serrata (70% ácido 
boswélico) (4-5)

•	 El ácido boswélico tiene actividad 
antiinflamatoria ya que inhibe la 
producción de leucotrienos.

•	 Reduce la degradación de GAGs inhi-

biendo así la transformación degene-
rativa de las superficies articulares.

Harpagofito (6)
•	 Posee propiedades analgésicas y 

antiinflamatorias por su contenido en 
harpagósidos.

•	 Ayuda a restablecer el equilibrio entre 
los procesos catabólicos y anabó-
licos de la matriz extracelular en la 
articulación.

Curcumina y pimienta negra 
(7-9)
•	 Efecto antiinflamatorio, inhibe las 

enzimas COX-1 y COX-2 causantes 
del dolor crónico y la inflamación.

•	 Inhibe la liberación de mediadores 
inflamatorios (PGE2, tromboxanos y 
eicosanoides) aportando beneficios 

similares a la cortisona, pero sin su 
toxicidad.

•	 La piperina aumenta la 
biodisponibilidad de la curcumina 
hasta en un 2.000%. 

Antioxidantes (Semillas de uva, té 
verde y tagete) (10-12)
•	 El extracto de semillas de uva es rico 

en proantocianidinas (95%), potente 
antioxidante y antiinflamatorio.

•	 El extracto de té verde (75% 
EGCG) tiene efecto antiinflamatorio 
reduciendo la gravedad de la lesión 
de tejidos blandos, incluyendo 
músculo y articulaciones.

El tagete es fuente natural de luteína, la cual 
inhibe el complejo protéico NF-kB, el cual 
influye en el proceso inflamatorio.

Cápsula entérica PH5D
Nuestro revestimiento entérico especial PH5D preserva la 
potencia y eficacia de las enzimas y del resto de ingredien-
tes, protegiéndolos de los ácidos estomacales.

60.000 unidades de actividad de serratiopeptidasa por cápsula 

Acelera la recuperación del daño en tejidos blandos 

Reduce el dolor y la inflamación 

Acelera el proceso de cicatrización 
{PH5D

cápsula

Información nutricional: 	 1 cápsula
Serratiopeptidasa (de Serratia marcescens) 	 60.000 FCC SU
Harpagófito 	 120 mg
Boswellia serrata (70% ác. orgánicos, 35% ác boswélico)	  100 mg
Bromelaína (100 mg/cáp)	 3.600.000 FCC PU
Curcumina (95% curcuminoides) 	 80 mg
Semillas de uva (95% proantocianidinas) 	 30 mg
Té verde (75% EGCG) 	 21 mg
Tagete (15% luteína) 	 6,67 mg
Piperina (extracto de pimienta negra) 	 3 mg

Dosis diaria recomendada: 2 cápsulas al día fuera de las comidas.
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EVIDENCIA CIENTÍFICA

Serratiopeptidasa (1-2)

•	 Enzima proteolítica aislada de la bacteria Serratia marcescens (cepa 
E-15) que habita en la pared intestinal de gusano de seda.

•	 Esta enzima causa la proteólisis de los tejidos no vitales incluyendo 
coágulos de sangre, quistes, placas de tejido y desechos celulares 
reduciendo la duración de la respuesta inflamatoria.

•	 Reduce la densidad de los fluidos formados en la lesión facilitando 
su evacuación.

•	 También ayuda a aliviar el dolor al inhibir la liberación de aminas 
inductoras del dolor llamadas bradiquininas.

La serratiopeptidasa posee una acti-
vidad antiinflamatoria equivalente al 
diclofenaco, tanto en una fase aguda 
como en una fase crónica en modelo 
animal (13).

Túnel carpiano: en un estudio clínico 
prelimiar se vio que la serratiopeptida-
sa puede ser una alternativa al trata-
miento conservador en pacientes con 
el síndrome de túnel carpiano (14).“



M.S.M.
Ayuda a aliviar el dolor articular asociado a la osteoartritis
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Antiinflamatorio y detoxificador del tejido conectivo 

Participa en la formación del tejido conectivo 

Facilita la recuperación por lesión deportiva 

Eliminación de toxinas permitiendo la entrada de nutrientes 

Fortalece la circulación 

Metilsulfonilmetano (M.S.M.) (1-3)
•	 Nutracéutico que desempeña un papel importante en la 

salud de la piel, pelo y uñas.

•	 Fuente de azufre esencial para la formación de sulfatos 
de condroitina.

•	 Previene la inflamación y facilita la reparación del tejido 
conectivo y articulaciones.

•	 Muy efectivo en transtornos musculoesqueléticos, acorta 
el tiempo de convalecencia por lesión deportiva (dolor 
articular, inflamación, sobrecargas, calambres musculares, 
etc.).

•	 Tiene efecto analgésico debido al bloqueo de la trans-
misión de los impulsos del dolor a lo largo de las fibras 
nerviosas C.

Información nutricional: 	  	 1 cápsula
M.S.M. (metilsulfonilmetano) 		   850 mg

Dosis diaria recomendada: 1 - 2 cápsulas al día.

{
EVIDENCIA CIENTÍFICA
Diferentes estudios han demostrado que los 
pacientes con osteoartritis que tomaron M.S.M. 
durante 12 semanas mostraron una mejoría en el 
dolor y en la función física (4-5).
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Fabricados en Canadá siguiendo las 
NATURAL HEALTH PRODUCTS 
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las autoridades sanitarias canadienses.

Contamos con el personal más cualificado 
destinando 480 horas a la semana al 
CONTROL Y LA GARANTÍA DE 

CALIDAD.  

Seguimiento de normas de 
fabricación farmacéuticas y 
control de calidad (GMP’s).

Nuestro fabricante cuenta con 
un laboratorio ACREDITADO 
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para garantizar la PUREZA, 

SEGURIDAD y EFICACIA  de 
nuestras formulaciones.
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