OROCORA

SUPLEMENTO ALIMENTAR

Apresentacao

Embalagem de 60 capsulas
Ingredientes 1 r?fr la %VRN* (3 r.'rr'JR las) % VRN*
Pidolato de Magnésio (Mg elemento: 8,5%) 270 mg 6,12 % 810 mg 18,36 %
Bromelaina 150 mg 450 mg
Gluconato de Potéssio (K elemento: 23,4%) 100 mg 117% 300 mg 3,51 mg
L-Carnitina (L-Tartarato 31,79%) 10 mg 30 mg
Gluconato de Cobre (Cu elemento: 14%) 055mg 7,70% 1,65mg 2310%
Antiaglomerante: Estearato de magnésio (€ 470b)

Capsula: Gelatina, Diéxido de titanio (corante)

*VRN = Valores de Referéncia do Nutriente: Regulamento (EU) n° 1169/2011 do Parlamento Europeu e do Conselho,

de 25 de outubro de 2011.
Indicacoes
Tratamento de doencas cardiacas (angina de peito,

insuficiéncia cardiaca, tratamento apos enfarte do miocardio e
perturbacdes do ritmo cardiaco).

Arteriosclerose e Ateromatoses.

Preventivo de tromboses e enfartes do miocardio.

Hipertensdo arterial (Terapia Coadjuvante).

Toma diaria recomendada (TDR)
1 Capsula, 3 vezes por dia, antes das refeicdes.

Caracteristicas

Magnésio

Micronutriente essencial, 0 magnésio, é cofactor enzimatico em
importantes vias metabdlicas. Exerce efeitos benéficos sobre o
sistema cardiovascular, € um natural antagonista do calcio,
aumenta a vasodilatacdo, a eficiéncia do metabolismo dos
lipidos, reduz a inflamacdo e inibe a funcdo plaquetdria.
Desempenha um papel fundamental na electrofisiologia

cardiaca e na regulacdo do fluxo de catides nos cardiomidcitos',

Bromelaina
A Bromelaina é uma fitoenzima proteolitica, extraida do ananas
que estimula a fibrindlise sanguinea, evitando a formacdo de
trombos e a agregacdo plaquetdria® € Util na prevencdo e
tratamento de tromboflebite e na prevencdo do risco
cardiovascular.

Potassio

(Catido intracelular mais abundante, o potassio & um electrélito
essencial para a manutencdo e regulacdo do equilibrio
hidro-osmotico, na transmissdo do impulso nervoso, na
contraccdo muscular, no metabolismo dos glicidos e como
constituinte catalitico de enzimas como a piruvato quinase.
Desempenha um papel fundamental no funcionamento do
sistema cardiaco, na reducdo da hipertensdo arterial e na
prevencdo de acidentes cardiovasculares®#,

O potdssio apresenta uma accdo antihipertensora, através da
vasodilatacdo do  endotélio  vascular obtida  pela
hiperpolarizacdo da célula endotelial e consequente
estimulacdo da bomba de sédio/potassio e da abertura dos
canais de potassio.

A hiperpolarizacdo endotelial é transmitida para as células do
musculo liso vascular, resultando na diminuicdo do calcio
citosélico, que por sua vez, promove a Vvasodilatacdo® O
potassio influencia ainda a natriurese, o calcio intracelular, a
sensibilidade dos barorreceptores, reducdo da vasoconstricdo
provocada pela noradrenalina e angiotensina Il, aumento sérico
da calicreina, aumento da actividade da bomba de
sédio/potdssio e alteracdo na sintese de ADN no musculo liso
vascular e nas células do sistema nervoso, aumento da
sensibilidade celular a insulina, reducdo do stress oxidativo e na
inflamacdo®,

L-Carnitina

A -Carnitina é uma amina quaternaria que desempenha um
papel importante na producdo de energia no musculo cardiaco,
através do transporte de acidos gordos de cadeia longa para a
mitocOndria para sofrerem B-oxidacdo, disponibilizando uma
maior quantidade de energia para a contraccdo do miocardio®.
E sintetizada no figado a partir de dois amino&cidos essenciais,
a lisina e a metionina, necessitando para sua sintese da
presenca de ferro, acido ascorbico, niacina e piridoxina.
Encontra-se maioritariamente distribuida pelos tecidos e
6rgdos (coracdo, musculo estriado, rins, pancreas) e uma
pequena percentagem no plasma®,

Os cardiomidcitos ndo possuem capacidade de sintese de L-
-carnitina, adquirindo-a da circulacdo sistémica. Deficiéncias no
metabolismo ou transporte de L-carnitina podem provocar
alteraces e dano aos cardiomidcitos resultando em
cardiomiopatia, arritmia, insuficiéncia cardiaca e faléncia
cardiaca’.

A suplementacdo de L-carnitina apds a ocorréncia de um
acidente cardiovascular foi associada com uma reducdo
significativa na mortalidade por arritmia ventricular, angina e
enfarte do miocardio, tendo sido relatada uma diminuicdo na
dilatacdo progressiva do ventriculo esquerdo, reducdo da
toxicidade celular e uma melhoria do metabolismo dos
glicidos”:8,

Cobre

Este micronutriente é essencial para a coagulacdo do sangue e
controle da pressdo arterial, formacdo do tecido conjuntivo das
artérias, 0ssos e coracdo, defesa contra danos oxidativos,
transformacdes de energia, na mielinizacdo dos neurénios e
sintese de hormonas®.

Uma ingestdo inadequada de cobre produz efeitos negativos
sobre 0 metabolismo do colesterol e da glicose, na pressdo
arterial, na funcdo cardiaca, na mineralizacdo dos 0ssos e na
imunidade®,

E cofactor de enzimas como a Superéxido Dismutase que
protegem 0 organismo contra o stress oxidativo. Alguns
enfartes do miocardio estdo relacionados com um défice de
cobre no organismo, justificando a inclusdo do Cobre nesta
férmula ortomolecular®.

Indicacoes

Tratamento de doencas cardiacas (angina de peito,
insuficiéncia cardiaca, tratamento apos enfarte do miocardio e
perturbacdes do ritmo cardiaco).



Arteriosclerose e Ateromatoses.
Preventivo de tromboses e enfartes do miocardio.
Hipertensdo arterial (Terapia Coadjuvante).

Interaccoes

Magnésio: Antibidticos (Quinolonas,  Tetraciclinas),
Bloqueadores Beta e da entrada de cdlcio, Digoxina, Diuréticos,
hormonas sexuais e da tirdide,

Bromelaina: Antibidticos (Amoxicilina e Tetraciclinas) e
Anticoagulantes orais.

Potassio: AINE's, IECAS, Diuréticos, Corticosterdides, Laxantes,
Sulfonamidas, Digoxina.

L-Carnitina: Zidovina, Doxorrubicina, Isotrioninas Hormonas da
Tiroide, Valproato.

Cobre: Penicilamina, Antiacidos, Estrogénios, AINE's, Alopurinol,
Cimetidina.

Contra-indicacoes
Hipersensibilidade a qualquer um dos constituintes desta
formulacdo.

Magnésio: Bloqueio cardiaco, insuficiéncia renal,

Bromelaina: Ulcera péptica, DistUrbios nos factores de
coagulacdo, Risco de hemorragia.

Potassio: Insuficiéncia renal e hipercalemia.

L-Carnitina: Hipotiroidismo

Cobre: Doenca de Wilson, Intoxicacdo de Cobre idiopdtica e
Cirrose na infancia.

Efeitos indesejaveis

Magnésio: Em algumas pessoas, 0 magnésio pode causar dor
de estbmago, nauseas, vomitos, diarreia e outros efeitos
colaterais.

Bromelaina: Na dosagem apresentada ndo existem indicios de
efeitos adversos, com excepcdo da hipersensibilidade ao
constituinte. Como actua ao nivel da viscosidade sanguinea
aconselha-se a descontinuar este suplemento, duas semanas
antes de uma cirurgia programada.

Potassio: Na dosagem apresentada ndo existem indicios de
efeitos adversos, no entanto devera ser suspensa a
administracdo em caso de alteracBes no batimento cardiaco.
L-Carnitina; Na dosagem apresentada ndo existem indicios de
efeitos adversos.

Cobre: Na dosagem apresentada ndo existem indicios de
efeitos adversos.

Adverténcias

Potdssio: Ndo se aconselha a toma deste suplemento
conjuntamente com diuréticos poupadores de potassio e
digoxina.

Cobre: Hemodialise: As pessoas que realizam hemodidlise para
a doenca renal parecem estar em risco de deficiéncia de cobre,
ndo iniciar uma suplementacdo sem consultar o médico
assistente. Consumo em excesso pode causar danos hepaticos.

Recomendacoes

Ndo deve ser excedida a toma diaria indicada.

Os suplementos alimentares ndo sdo substitutos de um regime
alimentar variado e equilibrado nem de um modo de vida
saudavel,

Conservar na embalagem original protegida da luz, em local
seco e a temperatura inferior a 25°C,

Manter fora da vista e do alcance das criancas.

O uso seguro durante a gravidez e amamentacdo ndo foi
estabelecido. Na auséncia de dados suficientes, o uso durante
estes perfodos ndo é recomendado.

O produto ndo deve ser utilizado no caso de hipersensibilidade
ou alergia a qualguer um dos constituintes da formulacdo.
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