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» Kollagen® Plus

OSTEOARTIKULARE GESUNDHEIT UND VIELES MEHR

Kollagens Plus
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Kollagen’ Plus S

Enthalt 5 Arten bioaktiver Kollagen,
Hyaluronsdure, Vitamin C, Mineralstoffe,
Kiesel- und Apfelsdure sowie Teufelskralle

5 Kollagentypen:
Kollagen3 Plus
bé aus 4 Quellen:
1 -Rind
Na anl -Schwein
@ e 330g -Huhn
P_*W‘f’ -Eierschalenmembran ESM®
. = =
Plus:
» Hyaluronsaure
» Vitamin C

» Mineralstoffe: Magnesium, Kupfer,
Kieselsaure und Bor

» Apfelsdure und

» Teufelskralle

Zutaten: Kollagenhydrolysat aus Schwein, Kollagenhydrolysat aus Rind,
Magnesiumcitrat, Maisstarke, Apfelsdure, ESM®(Eierschalenmembran),
natiirliches Aroma (Zitrusfriichte und Zitrone), Teufelskralle Wurzelextrakt
(Harpagophytum procumbens), Bambus Blatt- und Stammextrakt (Bam-
busa vulgaris), Kollagenhydrolysat aus Huhn, L-Ascorbinséure (Vitamin C),
Hyaluronsdure (Sodium Hyaluronate), Kupfergluconat, Borsdure, StiBungs-
mittel: Steviolglycoside (aus Blattern von Stevia rebaudiana)
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Nadhrwertinformation Pro Portion 11g Pro 100 g

Kalorien (kJ/kcal) 136/32  1.240/295

Fett 008 048
davon gesdttigte Fettsduren 00g 00¢g

Kohlenhydrate 11g 98¢
davon Zucker 00g 0]¢g

Ballaststoffe 00g 03g

EiweiR 78 63 ¢

Salz 05¢ 41¢

Andere Nahrwerte: Pro Portion 11 g NRV*

Kollagenhydrolysat aus Schwein

(Typen | und IIl) 5.000 mg

Kollagenhydrolysat aus Huhn

yp 1) 40 mg

Kollagenhydrolysat aus Rind

(Typen | und II) 2.500 mg

ESM® (Eierschalenmembran)

(Typen |, V und X) 300 mg

Hyaluronsdure 25 mg

Vitamin C 40 mg 50 %

Magnesium 187,5 mg 50 %

Kupfer 0,5 mg 50 %

Kieselsdure (aus Bambusextrakt) 40 mg

Bor 3mg

Apfelsdure 500 mg

Teufelskralle (6:1) (2,5 % Harpagoside = 3,75 mg) 150 mg

*NRV: Néhrstoftbezugswert in %

Verzehrempfehlung: 1 x téglich 1 Dosierl6ffel (11 g)
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Osteoartikulare Gesundheit durch Unterstit-
zung der Aufrechterhaltung der strukturellen
Integritat von Gelenken, Knochen und Knorpeln
(Osteoarthrose, Gelenkschmerzen etc.)

Pflege der Gelenke bei Sportlern

Gesundheit von Haut, Haaren und Nageln

Gesundheit des Darms

Gesundheit des Herz-Kreislaufsystems.



KOLLAGEN

Was ist Kollagen?

struktureller Bestandteil der Haut, der Bindegewebe, (Knorpel,
Bander und Sehnen usw.) sowie der Knochenmatrix.*

\

Kollagen ist ein im menschlichen Korper allgegenwartiges Peptid
und das dominierende Protein in der extrazellularen Matrix. Es stellt
25 % des gesamten Kdorperproteins dar. Kollagen ist ein wichtiger

Kollagenanteil in verschiedenen Organen und Geweben

KNOCHENMATRIX
(org. Bestandteile) SEHNEN HAUT KNORPEL ARTERIEN LUNGE NIERE
90 % 80-90%  50-70%  50-70 %  10-25% 10 % 4%
KOllag enhydr()lysat HYDROLYSEPROZESS VON KOLLAGEN

Ist ein Protein, das mittels eines Hydrolyseprozesses erzeugt wird, bei
dem kleine Peptide mit geringem Molekulargewicht zwischen 3 und 6
kDa (Kilodalton) entstehen. Durch die Verringerung dieses Molekular-
gewichts wird eine bessere Assimilation und Absorption dieses Kolla-
genproteins erreicht.3

Spezifischer
und
kontrollierter
Prozess mittels
enzymatischer
Hydrolyse

" Thermische
_und chemische
Die Kollagenpeptide in Form von Nahrungserganzungsmitteln enthal- Hydrolyse

ten grundlegende Komponenten fir die Reparatur von Korpergeweben.

Zu den Indikationen, bei denen Kollagen angewandt wird, gehdren u. a.:
» die Reparatur von Gelenkschaden

»  Muskelerholung

» dieVorbeugung altersbedingter Sarkopenie

» dieVerbesserung der Qualitat von Haut, Haaren und N&geln.+>

Bioaktive
Kollagenpeptide

Natives Kollagen
im Rohstoff

Meereskollagen oder Rinderkollagen,
was ist besser?

Inletzter Zeit haben sich Verbraucher aufgrund verschiedener Marketingkampagnen
gefragt, welches Kollagen besser ist: marines (z. B. Fisch) oder bovines Kollagen.

Fir beide gibt es Studien Uber ihren Beitrag zur Gesundheit von Haut und Gelenken.

Der menschliche Korper unterscheidet bei der Assimilation von Kollagen nicht
nach dessen Herkunft. Entscheidend fir eine optimale Aufnahme ist der Grad der
Hydrolyse; dieser ermdglicht, dass das Kollagen im Korper besser oder schlechter
absorbiert wird und die Gewebe erreicht, in denen es als Nahrstoff verwendet wird.
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KOLLAGEN UND GESUNDHEIT

Gesundheitliche Nutzen von Kollagen

Osteoartikuliare Gesundheit

Kollagen tragt zur Aufrechterhaltung der strukturellen Integritdt von
Gelenken, Knochen und Knorpeln.

Verringert die Symptome von Patienten mit moderater bis schwerer
Kniegelenksosteoarthrose.®

Bei Sportlern, bei denen ein hohes Risiko bestand, Gelenkschmerzen
oder -schaden zu erleiden, verringerten sich die Schmerzen und bestand
ein geringeres Risiko, zukinftige Gelenkschaden zu erleiden.’

Gesundheit der Haut
Belegte Vorteile von Kollagen fir die Haut.

Verringert das Hautfaltenvolumen, eine Zunahme der Konzentration
von Prokollagen und erhéht die Elastizitdt der Haut.®2

Vorldufige Studien weisen darauf hin, dass Kollagenpeptide das
Erscheinungsbild der Cellulite verbessern kénnen.*

Auflerdem hat es Vorteile fir Haare und N&gel. Das Wachstum der
Nagel verbessert und die Haufigkeit von Nagelbrichen reduziert sich.*

Gesundheit des Darms
Aminosauren spielen eine interessante Rolle fir die gesunde Verdauung.

Personen mit entzindlichen Darmerkrankungen, Reizdarmsyndrom
(RDS), Morbus Crohn und Colitis Ulcerosa absorbieren weniger
Aminosduren, als sie bendtigen.
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Kollagen kann sich positiv auf die Entzindungssymptome, oxidativen
Stress und das Absterben von Zellen auswirken.*

Gesundheit des Herz-Kreislaufsystems

» Ein Ubermafiger Verlust von Kollagen kann in Verbindung mit einer
mangelhaften Kollagensynthese die Plaques in den Arterien schwachen.
Dies kann dazu fGhren, dass die Plaques verstarkt zur Ruptur und damit
zum Blockieren der wichtigsten Arterien tendieren, was Atherosklerose
und Herzkrankheiten zur Folge hat.

Die Aufrechterhaltung gesunder Kollagenniveaus im Korper kann dazu
beitragen, die Arterien sauber und flexibel zu halten und eine gesunde
Durchblutung des gesamten Korpers zu ermdéglichen.
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reduces symptoms of brittle nails. Journal of
cosmetic dermatology, 16(4), 520-526.

12. Liu, Y, Wang, X, & Hu, C. A. A. (2017). The-
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KOLLAGENTYPEN

Bis heute sind 29 Kollagentypen definiert, doch go % des Kollagens im Koérper gehért zu den Typen |, 11, 11l, IV y V, wobei der Typ
| der haufigste ist.

FIBRILLARES KOLLAGEN: ist das haufigste (90 %).

/ Es bildet Fasern in sich wiederholender Reihenform.
2 WESENTLICHE

KOLLAGEN-

GRUPPEN
\ NICHT FIBRILLARES KOLLAGEN: bildet

Ublicherweise netzférmige Strukturen.

GEWEBE UND ORGANE, IN DENEN DIEVERSCHIEDENEN KOLLAGENTYPEN ANZUTREFFEN SIND*?
A) FIBRILLARES KOLLAGEN
KOLLAGENTYP VERTEILUNG IN GEWEBEN
| Haut, Knochen, Sehnen, Hornhaut
Il Knorpel, Glaskorper des Auges
Il Haut, BlutgeféBe, Darm, Gebarmutter
V Haut, Knochen, Hornhaut, Plazenta
Xl Knorpel, Bandscheibe
XXIV Knochen, Hornhaut
XXVII Knorpel
B) NICHT FIBRILLARES KOLLAGEN
KOLLAGENTYP VERTEILUNG IN GEWEBEN
Y Basalmembran, Kapillare
Vi Knochen, BlutgefaRe, Haut, Hornhaut, Knorpel
VI Schleimhaut, Haut, Blase, Nabelschnur, Fruchtwasser
VI Haut, Gehirn, Herz, Nieren, BlutgefaRe, Knochen, Knorpel
IX Hornhaut, Glaskorper des Auges, Knorpel
b X Knorpel
Xl Knorpel, Sehnen, Haut
Xl Skelettmuskeln, Herz, Augen, Haut, Endothelzellen
XIV BlutgefdRe, Augen, Nerven, Sehnen, Knochen, Haut, Knorpel
XV Blutkapillare, Eierstocke, Herz, Hoden, Haut, Plazenta, Nieren
XVI Herz, Haut, Nieren, glatte Muskulatur
XVII Haut
XVl Nieren, Lungen, Leber
XIX Haut, Nieren, Leber, Plazenta, Milz, Vorsteherdriise
XX Hornhautepithel
XXI Magen, Nieren, BlutgeféBe, Herz, Plazenta, Skelettmuskeln
XXII Bindegewebe
XX Metastasierende Krebszellen
XXV Augen, Gehirn, Herz, Hoden
XXVI Hoden, Eierstocke
XXVIII Zellen des Nervensystems
XXIX Haut




TYP I

>

kommt im menschlichen Korper am haufigs-
tenvorund istin der Haut, genauer gesagtin
der Dermis, aber auch in Sehnen, Bandern,
Knochen und der Hornhaut anzutreffen.

Es handelt sich um ein fibrilldres Kollagen,
welches die Struktur einer dreifachen Helix
hat.

Seine Hauptfunktion ist die Dehnfestigkeit
und es sorgt fur Zugfestigkeit. Im Knochen
bestimmt es beachtliche biomechanische
Eigenschaften im Zusammenhang mit Be-
lastung, Zugfestigkeit und Torsionssteifig-
keit.>s

TYP I

ist das Protein, das im Knorpel vorherr-
schend und auch im Glaskorper des Auges
zu finden ist.

Seine Struktur gleicht der des Kollagens Typ
I, es ist eine fibrilldre (fasernbildende) Kolla-
genform.

Seine Hauptfunktion besteht darin, den
Geweben bei intermittierender Druckaus-
Ubung Widerstandsfahigkeit zu verleihen.

Die ,Schmierfunktion® des Knorpels ist
auf die Fasern des Kollagens Typ Il und die
Hyaluronsdure zurickzufihren, die die
Auflage bilden, an der die Proteoglykane
anhaften.®®

TYP I

>

findet sich in der Haut, den Muskelgeweben,

an Venen- und Darmwanden sowie in der
Gebarmutter.

Es handelt sich um ein Molekil, das doppelt
so grof$ ist wie das von Kollagen Typ | und II
und es ist das zweithaufigste Kollagen. Es ist
eng mit dem Kollagen Typ | verbunden.

Seine wichtigste Funktion ist der Halt von
Organen, die sich erweitern, sowie die struk-

turelle Integritdt von Arterien, Darm und

Gebarmutter, indem es ihnen Festigkeit ver-
leiht.o

TYPV

>

ist Bestandteil des interstitiellen Gewebes
und befindet sich im Innern der dermoepi-
dermalen Junktionszone, dem Plazenta-
gewebe, der Knochenmatrix und der Horn-
haut.

Seine wichtigste Funktion ist es, den Orga-
nen Elastizitat zu verleihen, und es wird da-
von ausgegangen, dass es einer der Wirkfak-
toren fUr die Regulierung der Fibrogenese
ist.>3

TYP X

>

befindet sich in hypertrophiertem sowie in
mineralisiertem Knorpel. Synthetisiert wird
es von Chondrozyten.

Seine Hauptfunktion ist es, zur Elastizitat
und Festigkeit des Knorpels beizutragen.*2¢
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I<Ollag ens Plus Rezeptur mit 5 Kollagentypen

-LILIL Vund X -
plus
Hyaluronsaure
Vitamin C
Mineralstoffe: Magnesium + Kupfer +
Bor + Kieselsiure (Silizium)
Apfelsaure und

Kollagen:*2

e Aufrechterhaltung der strukturellen Integritat von Gelenken, Knochen und Knorpeln.

e Reparatur von Gelenkschaden, Muskelerholung, Vorbeugung altersbedingter
Sarkopenie und Verbesserung der Qualitdt von Haut, Haaren und Nageln.

ESM@ (Eggshell Membrane/Eierschalenmembran):3#

Teufelskralle
e st eine wichtige Quelle fir Glykosaminoglykane (GAG), Glucosamin, Chondroitin und
Hyaluronsaure, die dazu beitragen, die Knorpel und die Synovialflissigkeit gesund zu halten.
e wirkt entzindungshemmend und kann Schmerzen und Versteifungen der Gelenke
reduzieren.
Hyaluronsaure:>¢
e istim Bindegewebe und den Verbindungsorganen, wie z.B. der Haut, der Synovialflissigkeit
etc zu finden.
e bei Patienten mit Knie-Arthrose tragt sie dazu bei die Schmerzen zu verrringern sowie die
physische Funktion und die Lebensqualitat zu verbessert.
Vitamin C:7#
e st fur die Kollagenbildung sowie firr die normale Funktion von Knochen, Zahnen, Knorpeln,
Zahnfleisch, Haut und Blutgefaf3en von entscheidender Bedeutung.
¢ beschleunigt die Heilung von Knochenbriichen und Schaden des Muskel-Skelett-Systems,
erhoht die Synthese von Kollagen Typ | und verringert die Parameter des oxidativen Stresses.
Magnesium:9*°
e Cofaktor in zahlreichen enzymatischen Prozessen, die fir die Nutzung der Zellenenergie
erforderlich sind.
e ist unverzichtbar fir den korrekten Stoffwechsel und die Absorption von Calcium. ’
e wirkt positiv und beruhigend bei Stress, verbessert die Herzmuskelaktivitat und reguliert \ /
Blutfett und Blutzucker.

Kupfer:=

e wird fur die Kollagenstruktur und das Elastin der Knochenmatrix benétigt. Es wirkt als
Cofaktor fur das Enzym Lysyloxidase, welches fir die Bildung von Lysin-Quervernetzungen
im Kollagen und Elastin bendtigt wird.

¢ spielt eine SchlUsselrolle bei der Hemmung der Knochenresorption und hemmt somit den
Calciumverlust in den Knochen.

Kieselsaure (Silizium):*42

¢ beschleunigt die Heilung von Bindegewebsschaden, indem es diesem Gewebe Stérke und
Elastizitat verleiht.

e wirkt positiv auf das Knochengewebe, indem es die Produktion von Osteoblasten fordert,
an der Bildung von Kollagen Typ I mitwirkt und dessen strukturelle Stabilitat unterstitzt.
Bor:**¥

¢ istfurden Stoffwechsel von Calcium, Phosphor, Magnesium undVitamin D3 von wesentlicher
Bedeutung.

e beeinflusst den Mineralstoffwechsel, indem es die Absorption von Calcium verbessert und
dessen Ausscheidung Uber den Urin verringert.

e agiert an der Kollagen-Erneuerung, da die ZufGhrung von Bor die Kollagensynthese erhoht,
was wiederum zur Knochenbildung beitragen kann.
Apfelsaure:*®»

e ist Ausgangsbasis fir den Citrat- oder Krebszyklus (Cofaktor), entscheidend fir die
Energieproduktion in den Mitochondrien.

e erhoht die Malatmenge in den Mitochondrien und erhoht damit die Kapazitdt der
Energieproduktion der Zelle, so dass Ermudung reduziert und die physische Belastbarkeit
erhoht werden.

Teufellskralle (Harpagophytum procumbens):°>

e liefert Harpagoside, welche schmerzlindernde und entzindungshemmende Eigenschaften
besitzen dank der Hemmung der Freisetzung von Zytokinen (entzindungsfordernd).

e hemmt die katabolen Prozesse, die die Zersetzung der Gelenkknorpel verursachen.



Kollagen> Plus

J Kellagentypen: 1, Ii, 1ll, V und X

o

+ Hyauronsiure
# Vitamin £

+ Magnesium

+ Kupfer

+ Kiesetsiure

+ Bor

+ Apfebsdure

+ Teufelskealiy

B

\\ - 330 g

e

Nanani

Gepriift in
I1ISO 17025

akkreditiertem Labor

Freivon

Antibiotika, Pestiziden,
Schwermetallen, Hormonen,
Dioxiden etc

330 g (Code 3169)

156 11088 “

wj &

Naturliches
Zitronenaroma

Zutaten: Kollagenhydrolysat aus Schwein, Kollagenhydrolysat aus Rind, Magnesium-
citrat, Maisstarke, Apfelsaure, ESM®(Eierschalenmembran), natiirliches Aroma (Zi-
trusfriichte und Zitrone), Teufelskralle Wurzelextrakt (Harpagophytum procumbens),
Bambus Blatt- und Stammextrakt (Bambusa vulgaris), Kollagenhydrolysat aus Huhn,
L-Ascorbinsaure (Vitamin C), Hyaluronséure (Sodium Hyaluronate), Kupfergluconat,
Borsdure, StiBungsmittel: Steviolglycoside (aus Blattern von Stevia rebaudiana)

Verordnung (EU) Nr. 432/2012: Vitamin C tragt zu einer normalen Kollagenbildung ftir
eine normale Knochen-, Knorpel-, Haut- und BlutgeféBfunktion bei. Magnesium tragt
zur Erhaltung normaler Knochen, zu einer normalen Muskelfunktion und EiweiRsyn-
these, zu einem normalen Energiestoffwechsel und zur Verringerung von Mudigkeit
und Ermiidung bei. Kupfer tragt zur Erhaltung von normalem Bindegewebe und zu
einer normalen Funktion des Immunsystems bei

Nahrwertinformation Pro Portion 11 g Pro 100 g

Kalorien (kJ/kcal) 136/32  1.240/295

Fett 00g 048
davon geséttigte Fettsduren 00¢g 00¢g

Kohlenhydrate 11g 98¢
davon Zucker 00g 0lg

Ballaststoffe 00¢g 038

EiweiR 78 63 ¢

Salz 05¢ 41 ¢

Andere Nahrwerte: Pro Portion 11 g NRV*

Kollagenhydrolysat aus Schwein

(Typen I und 1) 5.000 mg

Kollagenhydrolysat aus Huhn

(Iyp I1) 40 mg

Kollagenhydrolysat aus Rind

(Typen I und 1) 2.500 mg

ESM® (Eierschalenmembran)

(Typen |, V-und X) 300 mg

Hyaluronsdure 25 mg

Vitamin C 40 mg 50%

Magnesium 187,5 mg 50%

Kupfer 0,5 mg 50%

Kieselsaure (aus Bambusextrakt) 40 mg

Bor 3mg

Apfelsdure 500 mg

Teufelskralle (6:1) (2,5% Harpagoside =3,75 mg) 150 mg

*NRV: Néhrstoffbezugswert in %

Verzehrempfehlung: 1 x téglich 1 Dosierloffel (11 g)
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Dieser Newsletter dient ausschliefSlich der allgemeinen Information und ersetzt nicht den medizinischen Rat eines Therapeuten. Eine ausgewogene und abwechslungsreiche Erndhrung ist die Basis fir
denErhaltlhrer Gesundheitundfirlhrgesundheitliches Wohlbefinden. Nahrungsergidnzungsmittelsolltennichtals Ersatzfiireineausgewogene Erndhrungund gesunde Lebensweiseverwendet werden.



