MCT aus Kokos 05?

Code: 2449 (150 g) Nanani

Unser MCT aus Kokos (MCT bedeutet mittelkettiges Triglycerid) in Pulverform stammt ausschlieRlich aus kontrolliert
angebauten Kokosniissen (Cocos nucifera). Die Verek-Akazie (Acacia senegal) ist eine exzellente Quelle fir l6sliche
Ballaststoffe und verleiht dem Produkt eine weiche und angenehme Textur.

e Leicht zu verdauen und zu metabolisieren

e |deal fir eine ketogene Diat

ZUTATEN:
MCT-Pulver aus Kokosnussdl* (Cocos nucifera) und Akaziengummi?
(Acacia senegal)

Hervorragende Energiequelle fiir
e Korper (Ausdauersport)
e Gehirn (kognitive Funktion)

IAus kontrolliertem Anbau, vegan, nicht pasteurisiert, ohne Zusatzstoffe, Ideal bei:

gluten- und laktosefrei. 100 % natdrlich e Keto- und Paleo-Diten,

Intervallfasten sowie
zuckerfreier Low Carb-Diat
e Appetitlosigkeit und schlechter

Nahrwertinformation Darmabsorption
Pro Portion 5 ¢ Pro100 g
Energie (kJ/kcal) 142/34 2.807/671 Geschmacksneutral und
Fett 359 70,04 wasserloslich
davon geséttigte Fettsduren 354 70,09
Kohlenhydrate 0,09 0,0¢g
davon Zucker 0,09 0,0g Wie verwenden?
Ballaststoffe 1,39 2554 K?fﬁ?e
— Vinaigrette
EiweiB 0,09 08¢ Smoothie
Salz 00g 0,08¢ Backwaren
zum Kochen
VERZEHREMPFEHLUNG:

Taglich 1 gehaufter Teel6ffel (5 g)

Unser MCT aus Kokos ist aus dem Fruchtfleisch von kontrolliert angebauten Kokosniissen hergestellt. Kokosniisse sind
eine natiirliche Quelle mittelkettiger Triglyceride (70 g pro 100 g Produktpulver).

Gemeinsam mit der Verek-Akazie (ebenfalls aus kontrolliertem Anbau) (30 g pro 100 g Pulver), die reich an l6slichen
Ballaststoffen ist, liefert MCT aus Kokos in Pulverform ketogene Fette fiir Menschen, die einen aktiven und gesunden
Lebensstil pflegen.

Die Darbietung in Pulverform macht das Produkt zu einer interessanten Alternative, es ist ein leicht zu metabolisierender
Brennstoff fir Gehirn und Korper, der keine Fettspeicherungen férdert. Dank seiner sanften Textur und seinem neutralen
Geschmack lasst es sich hervorragend mit kalten und heiBen Getranken, Vinaigretten, Backwaren und einer innovativen
und gesunden Kiiche kombinieren. MCT aus Kokos ist ideal, um bei lhrer Ndhrstoffaufnahme den Energiegehalt mit
nitzlichen und gesunden Kalorien zu erhéhen.

Mittelkettige Triglyceride (MCT) sind ein Typ gesittigter Fettsduren mit 6 bis 10 Kohlenstoffatomen.! Diese
mittelkettigen Fettsduren sind: Capronsdure (C6:0), Caprylsdure (C8:0) und Caprinsidure (C10:0).
MCT aus Kokos: 100 g liefern 30 g Akaziengummi + 70 g MCT. Diese liefern im Mittelwert ca.:

o 50 % Caprylsdure (C8:0) (ca. 35 g)

o 35 % Caprinsdure (C10:0) (ca. 24,5 g)

o 15 % Capronsaure (C6:0) (ca. 10,5 g)
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Die Verdauung und Absorption von Fettsduren hangt zum Teil von deren Linge ab. Die Verdauung aller Triglyceride
beginnt im Mund und im Magen mit der Aktion der Zungen- und Magenlipasen.? Sobald sie den Diinndarm erreichen,
stimulieren langkettige Fettsduren die Freisetzung von Pankreaslipasen und Galle, die den Verdauungsprozess
abschlieRen und die Absorption durch die Darmzellen erméglichen.?

Die MCT dagegen stimulieren diese Freisetzung von Pankreaslipasen und Galle nicht*®, sie verbreiten sich passiv iber die
Darmzellen bis zur Pfortader®. Die MCT werden schneller absorbiert als die langkettigen Fettsiuren, ihre
Absorptionsgeschwindigkeit entspricht etwa der von Glukose.”

Bei Ubergewichtigen Personen wird die Aufnahme mittelkettiger Triglyceride in Kombination mit einer kalorienarmen Diat
mit einem hoheren Niveau an Ketokorpern im Blut und einer Verringerung der Stickstoffexkretion in Verbindung
gebracht, von der angenommen wird, dass sie proteinsparende Wirkungen ausiibt. Die Ergebnisse einer zweiwdchigen
Studie weisen darauf hin, dass die Erganzung mit MCT wéahrend einer kalorienarmen Diat zunachst die Abnahme des
Kérpergewichts beschleunigen und den Anteil der freien Fettmasse an der Gesamtgewichtsreduzierung verringern kann.®

Die mittelkettigen Triglyceride scheinen im Vergleich zu den langkettigen Fettsduren starker zur Oxidation zu neigen, was
in Tierstudien festgestellt® und bei Menschen nachgewiesen wurdel®. Es wurde beobachtet, dass der Konsum
mittelkettiger Triglyceride bei Menschen neben der Oxidation der mittelkettigen Fettsdauren auch die der langkettigen
Fettsduren verbessert.!* Man geht davon aus, dass dies bedeutende Auswirkungen auf die Fettleibigkeit hat, da
festgestellt wurde, dass fettleibige Menschen eine geringere Oxidation langkettiger Fettsduren aufweisen, wahrend
Veranderungen bei der Oxidation der mittelkettigen Fettsduren nicht festgestellt wurden.?

Obwohl die mittelkettigen Triglyceride eine Quelle von Fettsduren sind, die sich wadhrend des Sports in katabolen
Stoffwechselreaktionen leichter fiir die Energiegewinnung nutzen lassen'®!4, besteht weiterhin eine Kontroverse dariiber,
ob sie zusitzliche Vorteile im Hinblick auf eine Leistungsverbesserung bieten oder nicht*>-?°. Bei Studien zur Bewertung
von Glykogen scheint es keine signifikante Wechselwirkung mit MCT zu geben, weder bei aeroben Ubungen iiber eine
normale Distanz?%?2, noch bei Ultradistanzen??, egal ob mit oder ohne zusitzliche Kohlenhydrate?®.

Es gibt wenige schliissige Nachweise bezogen auf die Frage, ob die Kalorien der mittelkettigen Triglyceride auf irgendeine
Weise besser flr die Leistung sind als Kohlenhydrate oder langkettige Fettsauren, es konnte sein, dass die Kalorien als
solche eine ergogene (leistungsférdernde) Wirkung haben.

In Situationen in denen die Verdauung, die Absorption oder der Fetttransport gestort ist, kann die Erganzung mit MCT die
Symptome lindern und Erndhrungsdefiziten vorbeugen, da sie die einzigartige Fahigkeit besitzen, die meisten der
Verdauungs- und Absorptionsprozesse zu umgehen, die die langkettigen Fettsiuren bendétigen.?® So wurde zum Beispiel
festgestellt, dass sich die Supplementation von MCT bei Personen mit Gallenzirrhose, Pankreasinsuffizienz,
Kurzdarmsyndrom, chronischer Lebererkrankung oder Zéliakie vorteilhaft auswirkt.26-3

Mehrere Studien haben die Fahigkeit der mittelkettigen Triglyceride zur Verbesserung der kognitiven Funktion bei
Patienten mit Alzheimererkrankung festgestellt.33* Diese vorldufigen Studien schlagen vor, dass ketogene Diiten die
kognitive Funktion bei an Alzheimer erkrankten Menschen durch die erhéhte Nutzung von Ketonen im Gehirn
verbessern.3®

Die Ergebnisse einer weiteren Untersuchung, an der Brustkrebspatientinnen teilnahmen, weisen darauf hin, dass
ketogene Diaten wahrend einer Chemotherapie positive Auswirkungen sowohl beziiglich biochemischer Parameter und
Koérperbeschaffenheit als auch der Uberlebenszeit haben, und keine Nebenwirkungen hervorrufen.3¢

Das Akaziengummi (Gummi arabicum) ist ein l6slicher Ballaststoff, der aus dem Harz oder Exsudat der Stdmme und
Zweige der Verek-Akazie (Acacia senegal) gewonnen wird. Es besteht hauptsachlich aus komplexen Polysacchariden
(95 %), die sich aus stark verzweigten Galactanen zusammensetzen.?’

Widhrend 80 % der aktuellen Produktion von der Lebensmittelindustrie fir verschiedene Anwendungen (Emulgieren,
Verkapselung, Beschichtung, Gummibonbons etc.) verwendet wird, wurde das Akaziengummi traditionell von der
afrikanischen und indischen Bevdlkerung zur Verbesserung der Verdauung und Darmpassage konsumiert. Seine
Fermentation verlduft langsam und férdert das Wachstum von Bifidobakterien.3®3° Deshalb ist Akaziengummi ein
|6slicher diatetischer Ballaststoff mit prabiotischen Eigenschaften ohne storende Nebenwirkungen im Darm.
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Indikationen und Anwendung:

e Vorteilhafte Wirkung bei Didten zur Reduzierung des Korpergewichts

e Erganzungsmittel bei Keto- und Paleo-Diaten, Intervallfasten sowie zuckerfreier Low Carb-Diat

e Hervorragende Energiequelle fir Ausdauersportler

e Bei Appetitlosigkeit und schlechter Darmabsorption (aufgrund z. B. Gallenzirrhose, Pankreasinsuffizienz, Kurzdarm-
syndrom, Zéliakie oder chronischer Lebererkrankung)

e Verbesserung der kognitiven Funktion (Alzheimererkrankung)
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Die empfohlene tagliche Verzehrsmenge darf nicht tGberschritten werden. Nahrungsergdanzungsmittel sollten nicht als
Ersatz flir eine ausgewogene und abwechslungsreiche Erndhrung und gesunde Lebensweise verwendet werden

Kihl, trocken und dunkel lagern. AuRRerhalb der Reichweite von kleinen Kindern aufbewahren

Das Produkt ist ohne Zusatz von: Zucker, Starke, Hefe, Weizen, Mais, Milch, Ei, Soja, Zitrusfriichten, kiinstlichen Farb-,
Geschmacks- und Konservierungsstoffen

N A HX A N X-Produkte sind nicht-rezeptpflichtige Nahrungserganzungsmittel

Die hier aus der Fachliteratur zusammengestellten Informationen ersetzen nicht den medizinischen Rat eines Therapeuten

Mai 2021



