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Nahanis Rezeptur kombiniert Vitamin K2 in Form von Menachinon-7 (MK7 all-trans) mit Vitamin D3 in Form von
Cholecalciferol in einem hochwertigem Tragerdl aus mittelkettigen Triglyceriden. Vitamin D3 spielt eine zentrale Rolle fir
die Gesunderhaltung der Knochen und Muskeln, da es den Calciumstoffwechsel reguliert. Es wird flr eine normale
Aufnahme und Verwertung von Calcium und Phosphor benétigt und tragt zu einem normalen Calciumspiegel im Blut bei.
Vitamin D3 fordert die Erhaltung normaler Knochen und Zdhnen und trdgt zu einer normalen Funktion des Immunsystems
bei. Vitamin K2 ist hilfreich, um Calcium in den Knochen einzulagern und verhindert somit, dass es in den Arterien (und
anderen weichen Gewebearten wie z. B. auch in der Kernmembran) deponiert wird, wodurch GefaRverkalkungen
entstehen kdnnten. Es tragt auBerdem zu einer normalen Blutgerinnung bei.

Die Kombination von Vitamin K2 und Vitamin D3 dient einer verbesserten Knochendichte sowie der Herz- und
GefalRgesundheit. Beide Vitamine ergdnzen sich gegenseitig in synergetischer Weise. Eine gemeinsame Verabreichung
fihrt, was die Knochendichte anbelangt, zu deutlich besseren Ergebnissen im Vergleich zu einer getrennten Verabreichung
beider Vitamine.'*

Fliissig - 6lige Emulsion -15 m|
ZUTATEN:
Mittelkettige Triglyceride (natiirlich, aus der Frucht der Olpalme (Elaeis

Synergetische Rezeptur
normale Knochen,
Muskeln und Zahne

guineensis) und Frucht der Kokospalme (Cocos nucifera)), Menachinon-7

. . ; ] - Immunsystem
(Vitamin K2), Cholecalciferol (Vitamin D3)
NAHRWERTE: 4 Tropfen (0,114 ml) -
Vitamin K2 (MK7) ....cccovevvrvenene 120 pg (160 %*) IST ERHALTLICH ZU:
Vitamin D3 (1.000 1E) w.evoueviieeeeeieeeeeteee et e 25 pg (500 %*) 15 ml
*NRV: Nahrstoffbezugswert in %
VERZEHREMPFEHLUNG:

Taglich 4 Tropfen.
Eine Flasche enthalt ca. 525 Tropfen
(ca. 130 Tagesdosen)

Vor Gebrauch gut schiitteln

HINWEIS:
Bei der Einnahme von Antikoagulanzien sollten Sie vor der Einnahme lhren Therapeuten fragen

Vitamin D ist auch als ,Sonnenvitamin” bekannt, da der Korper nach einer Sonnenexposition selbst in der Lage ist, das
Vitamin zu synthetisieren. Um die notwendige Menge dieses Vitamins zu produzieren, ist es normalerweise ausreichend,
den Koérper drei Mal wdchentlich fir 10 bis 15 Minuten der Sonne auszusetzen.” Doch selbst in sonnenverwéhnten
Klimaregionen gibt es viele Menschen, deren Kdrper nicht geniigend Vitamin D produziert und eine Supplementierung
Uber die Nahrung oder in Form von Nahrungserganzungsmitteln erforderlich ist. Es ist zu betonen, dass bei ca. 50 % der
Erwachsenen, Jugendlichen und Kindern, die véllig gesund erscheinen, ein Vitamin-D-Mangel vorliegt. Dass die Produktion
von Vitamin D Uber die Haut in vielen Fallen zu gering ist, liegt teilweise daran, dass immer mehr Schutzmafnahmen gegen
die Sonne getroffen werden. So blockiert ein Sonnenschutzfilter von ,,15” ungefdahr 99 % der Vitamin-D-Produktion der
Haut.

Vitamin D wird in der Leber in 25-Hydroxy-Vitamin D (25[0OH] D), dem wichtigsten zirkulierenden Stoffwechselprodukt des
Vitamins D, umgewandelt. In der Niere wird es in seine aktive Form 1,25-Dihydroxy-Vitamin D (1,25[OH]. D) transformiert,
das fir die Gesundheit der Knochen und Muskulatur eine zentrale Rolle spielt, da es den Calciumstoffwechsel reguliert.
Durch einen Vitamin-D-Mangel reduziert sich die Absorption von Calcium im Magen um Uber 50 %. Eine Abnahme der
Konzentration von Calcium im Serum fihrt zu einer Sekretion des Parathormons (PTH), um eine entstehende Calcamie
schnellstméglich (iber die Mobilisierung von Calcium aus den Knochen zu korrigieren.*

Verschiedene epidemiologische Studien bestdtigen auBerdem, dass niedrige Vitamin-D-Spiegel im Serum mit einem
héheren Risiko fiir chronische Erkrankungen verbunden sind, wie beispielsweise Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
Brust-, Prostata- und Darmkrebs, einige Autoimmunkrankheiten sowie Rachitis bei Kindern und Osteomalazie
(Knochenerweichung) bei Erwachsenen.®’

Es hat sich herausgestellt, dass das Vitamin D am Immunsystem beteiligt ist, da es die adaptive Immunantwort moduliert
und die natlrliche Immunantwort verbessert, weshalb es eine wichtige Rolle bei Infektionen spielt. Vitamin D wirkt, indem
es die Differenzierung der Monozyten zu Makrophagen induziert, die Phagozytoserate erhoht, die Produktion der
lysosomalen Enzyme steigert, die Produktion von Interleukin (IL 2) verringert und die von 1L10 erhéht.2
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Vitamin K2 (Menachinon-7) tragt zur Erhaltung normaler Knochen sowie zu einer normalen Blutgerinnung bei. Es spielt in
der Verwertung von Calcium und in der Knochenbildung eine wichtige Rolle und somit auch in der Vorbeugung der
Knochendichteabnahme.

Es agiert als Cofaktor bei der Gamma-Carboxylierung von Glutaminsaure, welches ein wichtiger Faktor fiir die Bildung von
Osteocalcin (einem spezifischen Knochenprotein) und somit fiir die Steuerung von Calcium ist.° Es besteht ein
Zusammenhang zwischen der Einnahme von Vitamin K, der Knochendichte und dem Frakturrisiko bei dlteren Personen.
Moglicherweise liegt der Grund dazu darin, dass durch eine Unterversorgung mit Vitamin K ein weniger carboxyliertes
Protein produziert wird, welche dadurch auch weniger funktionell ist. Studien haben eine inverse Korrelation zwischen der
Einahme von Vitamin K, der Knochendichte und der Gefahr von Knochenbriichen bei dlteren Menschen gezeigt.’%!? Die
Ergebnisse einer Kohortenstudie (EPIC-Heidelberg) weisen auf eine inverse Korrelation zwischen der Vitamin K2-Erganzung
und dem Auftreten von Krebserkrankungen hin sowie auf ein niedrigeres Risiko an einer koronaren Herzerkrankungen zu
erkranken bei einer héheren Zufuhr von MK-7.13

In unserer Rezeptur haben wir das Vitamin K2 als Menachinon-7 (MK7) 100 % all-trans integriert, da diese die beste
Vitamin K-Form mit der héchsten Bioverfiligbarkeit ist. MK7 ist fettléslich, wird sehr schnell aufgenommen, reichert sich
sehr schnell im ganzen Kérper an und hat die langste Halbwertszeit von ca. 74 Stunden; sie ist also viel langer als die ca.
1,5 Stunden Halbwertszeit von Vitamin K in Menachinon-4 Form.*

Wahrend Vitamin D3 die Aufnahme und Verwertung von Calcium unterstiitzt, bringt Vitamin K2 es in die Knochen, also
genau dahin, wo es hin soll - zusammen ,,arbeiten” sie also am besten!

Die im Produkt VitaminK2+D3 enthaltenen Inhaltsstoffe dienen zur:

e  Erhaltung normaler Knochen- und Muskelfunktion

e verbesserten Herz- und GefalRgesundheit

e normalen Funktion des Immunsystems
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Die empfohlene tégliche Verzehrsmenge darf nicht Uberschritten werden. Nahrungserganzungsmittel sollten nicht
als Ersatz fiir eine ausgewogene und abwechslungsreiche Erndhrung und gesunde Lebensweise verwendet werden

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

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

N A H A N X-Produkte sind nicht-rezeptpflichtige Nahrungsergdnzungsmittel

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