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Un aiuto per intestino
e colon irritato
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e Principale fonte di energia 0
per la crescita delle cellule intestinali FOS

® Implementa i meccanismi di cicatrizzazione Fruttoligosaccaridi
della mucosa intestinale

e Favorisce il calo del PH del colon, con conseguente
riduzione della crescita dei batteri patogeni.
Favorisce i processi di assorbimento

@ Aiuta i Bifidobatteri ad aderire al tessuto

epiteliale intestinale, favorendo cosi la PRDBIQTIQ,
giusta colonizzazione del colon B Uim
® Azione antifiammatoria bifido
Bifidobacterium
lactis

raggiunge
integro
il

Valido supporto
per il mantenimento

della salute del Colon,
contribuendo ad evitare
problemi, quali la Sindro-
me dell’intestino irrita-
bile (IBS), Diverticolite e
Morbo di Crohn.

Favorisce lo sviluppo
della flora batterica
fisiologicamente presente
all’interno dell’intestino,
a sua volta in grado di
produrre citochine
antinflammatorie.

FEEDGOIQ“ e il primo prodotto veramente completo
contenendo i 3 elementi fondamentali: acido butirrico, prebiotico

FEEDGolon

Una moderna tecnica farmaceutica

permette di far arrivare i componenti

integri al colon

Feed Colon

E’ confezionato in una compressa a rilascio programmato.
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Gastoresistente FILMATURA ESTERNA
+10 ore
6 ore o Film di copertura esterna grado PH= PH2
grado PH= PH2

(Amido Modifcato)

Nucleo della compressa o .Jﬁ impenetrabile dai succhi
con granulazione Retard C gastrici e dagli acidi biliari
Gastoresistente

AZIONE: aumenta il tempo
di disgregazione della compressa.
L’acido Butirrico, il prebiotico ed il probiotico
attraversano indenni 'intestino tenue.
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©® Acido Butirrico
Bifidobacterium Lactis Filtro di rivestimento del 9 ore
Bifidobacterium Bifidus

nucleo (Gomma Lacca).
Barriera isolante del nucleo
impenetrabile da succhi
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AZIONE: la filmatura si scioglie
solamente a PH maggiore di 6,5
quindi non permette agli acidi gastrici
ed agli enzimi di aggredire la compressa.

gastrici e dall’acqua.

Rilascio programmato:
Il nucleo della compressa viene allestito oltre ai principi attivi, con PVVP e HPIVIC ad alta
densita per assicurarne un riascio ed una dissoluzione programmate.

FEEDGolon

Inoltre contiene Bifidobatteri certificati che mantengono la loro
integrita nel tempo anche a temperatura ambiente

e probiotico. Tale associazione & coperta da BREVETTO.
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EFFICACY OF A SYMBIOTIC
IN IRRITABLE BOWEL SYNDROME
Prof. Giorgio Zoli

FEEDGolon

DIVERTICOLITE

Studio eseguito su un campione di 100 pazienti.
1°mese —» 2 compresse di FEEDGolon
2°mese —» ‘1 compressa di FEEDGolon

Terapia:
SINDROME DEL COLON IRRITABILE - I1IBS 50
—
Studio eseguito su un campione di 180 pazienti.
Terapia: 1°mese —» 2 compresse di FEEDGolon
80 2°mese —» ‘1 compressa di FEEDGolon
- oo
15
Nello studio i 180 pazienti affetti da IBS sono stati curati n ;
a0 con FEEDGolon e ranalisi dei risultati evidenzia come i
=0 6 sintomi monitorati, dopo il periodo di cura di due mesi, ai tinsi
larrea STIpSI
20 hanno avuto considerevoli miglioramenti in tutti i pazienti. P
10
| ﬂ 0 -
n . . diminuzione
Sintomo prima dopo dei sintomi
diarrea stipsi meteorismo DIARREA 80 pazienti 20 pazienti meno 75% 40
STIPSI 40 pazienti 10 pazienti meno 75% -
METEORISMI 30 pazienti 5 pazienti meno 84%
CONSISTENZA FECI 80 pazienti 24 pazienti meno 70% 25
s0 DOLORI ADDOMINALI 50 pazienti 20 pazienti meno 60%
— TOLLERANZA ALIMENTI 25 pazienti 8 pazienti meno 68% 1a
8
so 1 0
Diminuzione dei sintomi . .
o5 consflstenza d:olor-n |
24 20 . i i . <. eci addominali
Questi dati suggeriscono che |l FEEDGOIO“ e sicura-
8 mente utile nella cura della sindrome dell’intestino irritabi-
n le, un disturbo, questo, molto spesso legato ad una sem-
plice infiammazione della mucosa piuttosto che a disordini
consistenza dolori tolleranza funzionali.
feci addominali alimenti
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Nello studio i 100 pazienti affetti da DIVERTICOLITE sono
stati curati con FEEDGolon e ranalisi dei risultati eviden-
zia come i 6 sintomi monitorati, dopo il periodo di cura di due
mesi, hanno avuto considerevoli miglioramenti in tutti i
pazienti.

Sintomo prima dopo cgg’:,-‘,ﬁf,:?
DIARREA 60 pazienti 15 pazienti meno 75%
STIPSI 22 pazienti 5 pazienti meno 78%
METEORISMI 25 pazienti 7 pazienti meno 72%
CONSISTENZA FECI 40 pazienti 14 pazienti meno 65%

DOLORI ADDOMINALI 25 pazienti 8 pazienti meno 68%
TOLLERANZA ALIMENTI 25 pazienti 7 pazienti meno 72%

Diminuzione della necessita di cicli
con antibiotico

Questi dati suggeriscono che il FEEDGolon & sicuramente
utile nella cura della sindrome della DIVERTICOLITE e inoltre
dallo studio si evidenzia come I'azione di FEEDGolon riduca
notevolmente la necessita di cicli con antibiotici.
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Informazioni sui componenti

Acido Butirrico: |'acido butirrico € un acido grasso a catena corta presente in natura come compo-

nente di modesta entita della frazione grassa del latte e dei suoi derivati. Nell'uomo & una sostanza

Morbo di Crohn - 1BD fisiologica che si forma nel colon a seguito della fermentazione della fibra alimentare; & la principale

fonte di energia delle cellule del colon (colonociti), stimola il ricambio e la maturazione fisiologica
degli stessi e gioca un ruolo chiave nel mantenimento dell'integrita della mucosa e nei processi di
Terapia: 1° mese —» 2 compresse di FEEDGO'O“ riparazione delle lesioni intestinali; stimola il riassorbimento di acqua e sodio a livello colico; contri-
FEEDGO'O“ bws_ce ad a}bbassa_re_ il ph |n.test|nale crea_ndo un ailmblente.s_fayorevole_ allo S.VI|UppO di ba_tterl pato-

geni. Esperienze cliniche indicano che, nei pazienti con squilibri cellulari a carico del colon in genera-
le e della porzione ileo colica in particolare, I'integrazione con acido butirrico determina un marcato
miglioramento dei sintomi quali diarrea, dolore addominale e malessere generale.

Studio eseguito su un campione di 100 pazienti.

2° mese —» ‘1 compressa di

70
-
50 Nello studio i 100 pazienti affetti da IBD sono stati curati Bifidobatteri: Bifidobatteri sono i piu importanti batteri reperibili nell'intestino crasso degli adulti e
a0 con FEEDGO'OI‘I e l’analisi dei risultati evidenzia come i 6 dei bambini. Questi batteri diminuiscono con I'eta e quando lo stato di salute inizia a declinare.
sintomi monitorati, dopo il periodo di cura di due mesi, La popol_azione_ di Bifjdobact_erium I_3ifidus che viyg n_ell’?ntestino umano _pt_Jb essere distrutt_a_ dg
20 hanno avuto considerevoli miglioramenti in tutti i pazienti. numerosi .fattorl Ieggh a!lo S'Fl|e dl. vita, al!e cond|2|qr!| di salu’Fe degli individui ed alle condizioni
ambientali. | benefici derivanti dall’integrazione con Bifidobatteri sono:
n ® Prevenzione della colonizzazione dell’intestino da parte di batteri patogeni ostili e di lieviti, con
. i quali i bifidobatteri competono per i nutrienti.
Sintomo prima dopo ‘Zm_’"_”z'o’"_"' ® Produzione di acido acetico e acido lattico, che abbassano il pH dell’intestino, rendendo cosi la
diarrea stipsi meteorismo el sintomi regione inabitabile per altri batteri.
DIARREA 70 pazienti 40 pazienti meno 43% @ Linibizione dei batteri che possono ridurre i nitrati provenienti dalla dieta, in nitriti potenzialmen-
oo STIPSI 50 pazienti 20 pazienti meno 60% te pericolosi.
- METEORISMI 65 pazienti 38 pazienti meno 42% @ Una buona integrazione di bifidobatteri, puo risolvere problemi di costipazione e migliorare la
CONSISTENZA FECI 50 pazienti 28 pazienti meno 44% funzionalita intestinale.
DOLORI ADDOMINALI 92 pazienti 44 pazienti meno 53%
s0 TOLLERANZA ALIMENTI 30 pazienti 10 pazienti  meno 67% FOS: Fruttoligosaccaridi sono dei carboidrati complessi, ovvero zuccheri naturali in forma di polimeri
aa che si trovano in varie piante. Assieme ad altri oligosaccaridi di tipo amidaceo come l'inulina, i FOS
sono quasi del tutto indigeribili. Sono molto utilizzati per i loro effetti "prebiotici", vale a dire che essi
28 30 E el H . H costituiscono il nutrimento per le varie popolazioni batteriche che compongono la nostra flora intesti-
Dlmlnu2|one dEI sintomi nale. | FOS aumentano la capacita dei fermenti lattici (probiotici) di promuovere la salute del nostro

10 . . . . L intestino.

n Questi d?tl suggeriscono che | FEEDGOIO“ _e §|cura- In combinazione con probiotici, soprattutto se di qualita superiore come i bifido batteri, i FOS, oltre
mente_ utile nellg cura del rr_10rbo di Crohr_1. Lo studio & stato a migliorare digestione e assimilazione, aiutano a prevenire i disturbi intestinali come ad esempio
eseguito su pazienti trattati con Mesalazina. costipazione, colite o diarrea.

consistenza dolori tolleranza I s R . ; B Dosaggio per compressa

fect addominall - aliment T R TR
| 00E+12 Fibre 399 g 0,391 g
Bifido batteri totali 104 MLD 1,02 MLD
oo | O0E+1 ] " Apporto di Bifid. Lactis 0,8 MLD
B Apporto di Bif. Bifido 0,22 MLD

v J.OOE+(0 e e Calcio butirrato 31,33 g 307 mg

Apporto di acido butirrico 25,5 g 250 mg

LR - [:10 wW/RM 1:10 w/MCC CcC FOS 102 g 109 e

0 3 6 9 12 15 18 21 24

Months

RM = Rice Maltodextrin  MCC = Microcrystalline Cellulose CC = Culture Concentrate
a,: 1:10w/RM = 0.102, 1:10 wMCC = 0.053, CC = 0.077

; ! Grafico fornito da Danisco
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