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Czy wiesz, że:
10· „Odporność pochodzi z jelit” – są one największym narządem immunologicznym organizmu.

3· Mikrobiota jelitowa kształtuje i reguluje funkcje układu odpornościowego.
15· Probiotyki są w stanie wpływać na skład i funkcje mikrobioty.

· Stosowanie wybranych szczepów bakterii probiotycznych może zmniejszać liczbę zachorowań 

na zakażenia górnych dróg oddechowych, skracać czas ich trwania oraz ograniczać 
39konieczność stosowania antybiotyków z powodu tych zakażeń.

· Zmniejszone wytwarzanie estrogenów – obserwowane u kobiet po menopauzie – wiąże się 

ze zmianami składu i różnorodności mikrobioty jelitowej oraz zwiększoną przepuszczalnością 

bariery jelitowej. Sprzyja to przenikaniu antygenów z jelita do krwi i promuje subkliniczny, 

przewlekły stan zapalny. Związane z nim zmiany stężenia prozapalnych cytokin regulujących 
29przebudowę kości są jednym z czynników sprzyjających osteoporozie.

· Badania pokazują, że wybrane szczepy bakterii probiotycznych mogą zmniejszać utratę masy 

kostnej u kobiet po menopauzie.12

Właściwości probiotyków są szczepozależne, dlatego warto wybierać probiotyki, dla których 

przeprowadzono badania kliniczne potwierdzające ich działanie.15

Czy wiesz, że:
38· Szacuje się, że nawet 90% osób w Polsce ma niewystarczające stężenie witaminy D  w organizmie.3

14· Niedobór witaminy D  zwiększa podatność na infekcje i liczbę powikłań infekcyjnych.3

· Niedobór witaminy D  zwiększa ryzyko ostrego, ciężkiego przebiegu COVID-19 i ryzyko 3

14long-COVID.

· Po przebyciu ostrych infekcji obserwuje się gwałtowny spadek poziomu witaminy D  3

14– jeśli nie zostanie on uzupełniony, wydłuża to rekonwalescencję i zwiększa ryzyko powikłań.

· Suplementacja witaminą D  ma potencjał zmniejszania częstości hospitalizacji oraz 3

14poprawy wyników leczenia u pacjentów z infekcjami.

· Długotrwały niedobór witaminy D  jest najczęstszą przyczyną osteomalacji – bolesnego 3

„rozmiękczenia” kości u dorosłych. Choroba ta jest w dużej mierze odwracalna po wyrównaniu 
25poziomu witaminy D .3

· Coraz więcej badań pokazuje, że w profilaktyce osteoporozy skuteczniejsze są mniejsze dawki 

witaminy D  podawane regularnie niż megadawki stosowane raz na kilka miesięcy. 3

30Megadawki witaminy D  mogą wręcz zwiększać ryzyko upadków i złamań.3

Aktualne polskie wytyczne dotyczące zapobiegania i leczenia niedoborów witaminy D  3

31(Płudowski i wsp., 2023)  rekomendują profilaktyczne przyjmowanie maksymalnie: 

· 1000 IU / dobę – u dzieci po ukończeniu 3. roku życia.

· 2000 IU / dobę – u dzieci po ukończeniu 11. roku życia i dorosłych do 75. roku życia.

· 4000 IU / dobę – u dorosłych powyżej 75. roku życia.

Siła synergii

Produkt zawiera trzy szczepy żywych bakterii probiotycznych (Lacticaseibacillus paracasei 8700:2, 
9Lactiplantibacillus plantarum HEAL 9, Lactiplantibacillus plantarum HEAL 19) w ilości 5 × 10  CFU oraz 

1000 IU witaminy D  w jednej kapsułce. 3

Badania kliniczne z udziałem szczepów Lacticaseibacillus paracasei 8700:2, Lactiplantibacillus 

plantarum HEAL 9 oraz Lactiplantibacillus plantarum HEAL 19 wykazały, że:

· u dzieci i dorosłych – przyjmowanie L. paracasei 8700:2 i L. plantarum HEAL 9  zmniejszało 

ryzyko infekcji górnych dróg oddechowych, liczbę epizodów przeziębienia oraz nasilenie 

4,8,20,21objawów, a także częstość stosowania leków łagodzących objawy infekcji,

· u kobiet po menopauzie – przyjmowanie L. paracasei 8700:2, L. plantarum HEAL 9 oraz 

10L. plantarum HEAL 19 w dawce 1 × 10  CFU na dobę zmniejszało utratę masy kostnej w obrębie 

17kręgosłupa lędźwiowego w porównaniu z placebo.

Utrzymywanie odpowiedniego stężenia witaminy D  w organizmie ma kluczowe znaczenie dla 3

zdrowia. Na podstawie zatwierdzonych oświadczeń zdrowotnych EFSA można stwierdzić, że:

· WITAMINA D  pomaga w prawidłowym funkcjonowaniu układu odpornościowego 3

oraz mięśni.

· WITAMINA D  pomaga w prawidłowym wchłanianiu i wykorzystywaniu wapnia i fosforu 3

oraz w utrzymaniu prawidłowego poziomu wapnia we krwi.

· WITAMINA D  pomaga w utrzymaniu zdrowych kości i zębów.3

Skład ilościowy substancji aktywnych w porcji zalecanej do spożycia w ciągu dnia:

1 kapsułka 2 kapsułki 3 kapsułki 4 kapsułkiSkładniki aktywne

100,5 × 10  CFU* 101 × 10  CFU*
10

1,5 × 10  CFU*
10

2 × 10  CFU*
Całkowita liczba bakterii 

probiotycznych: 

1000 IU 2000 IU 3000 IU 4000 IU

* CFU (jednostki tworzące kolonię bakterii)

Witamina D  3 1000 IU 2000 IU 3000 IU 4000 IU

* CFU (jednostki tworzące kolonię bakterii)

Witamina D  3

SPOSÓB UŻYCIA: 

Dzieci po ukończeniu 3 roku życia do ukończenia 11 roku życia: 

1 kapsułka dziennie. 

Dzieci po ukończeniu 11 roku życia i dorośli: 

1 – 2  kapsułki dziennie (dorośli powyżej 75 roku życia mogą 

przyjmować od 2 do 4 kapsułek dziennie). 

Produkt zawiera trzy szczepy żywych bakterii probiotycznych (Lacticaseibacillus paracasei 8700:2, Lactiplantibacillus plantarum HEAL 9, Lactiplantibacillus plantarum HEAL 19) w ilości 5 × 10� CFU oraz 1000 IU witaminy D3 w jednej kapsułce. 

Lacticaseibacillus paracasei 8700:2

Lactiplantibacillus plantarum HEAL9

Lactiplantibacillus plantarum HEAL19

Poprawa odporności 
1,2,3,4 dzieci i dorosłych

Spadek częstotliwości 
1,3występowania infekcji

11Dobra adhezja do enterocytów

Stymulacja mechanizmów 
odporności wrodzonej: wzrost 
aktywności fagocytarnej 
granulocytów, indukcja 
wytwarzania IL-12, tendencja do 

11aktywacji limfocytów NKT

MECHANIZMY: 

5,10Poprawa funkcji bariery jelitowej
5Zmniejszanie stanu zapalnego

Obniżenie poziomu cytokin 
8prozapalnych w kościach

Zmniejszenie wydalania wapnia 
8z moczem

Zmniejszenie dolegliwości 
ze strony gardła 

1,2(ból, drapanie, chrypka)

Poprawa 
9 jakości snu

Zapobieganie utracie 
masy kostnej u kobiet narażonych 

6,7na osteoporozę

Zmniejszenie ryzyka 
3nawracających infekcji

Skracanie czasu 
1,2 trwania infekcji

Zmniejszenie nasilenia 
1,2 objawów infekcji

Zmniejszenie nasilenia 
kataru i uczucia 

2,4zatkanego nosa

Zmniejszenie konieczności 
stosowania leków i środków 

przeciwbólowych
/przeciwgorączkowych 

3,4w trakcie infekcji

95 × 10  CFU + 1000 IU 1 × 1010 CFU + 2000 IU

OSTEOIMMUNO Witamina
D3

L. paracasei 8700:2 L. plantarum HEAL 9 L. plantarum HEAL 19 

9
5 × 10  CFU + 1000 IU

10
1 × 10  CFU + 2000 IU

OSTEOIMMUNO Witamina
D3

9
5 × 10  CFU + 1000 IU

10
1 × 10  CFU + 2000 IU

D3

D3

D3

D3

D3

D3

D3

D3

D3

D3

D3

D3
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Lacticaseibacillus paracasei 8700:2

Lactiplantibacillus plantarum HEAL9

Lactiplantibacillus plantarum HEAL19

Poprawa odporności 
4,8,20,21 dzieci i dorosłych

Spadek częstotliwości 
4,20występowania infekcji

32Dobra adhezja do enterocytów

Stymulacja mechanizmów 
odporności wrodzonej: wzrost 
aktywności fagocytarnej 
granulocytów, indukcja wytwarzania 
IL-12, tendencja do aktywacji 

32limfocytów NKT

MECHANIZMY: 

22,28Poprawa funkcji bariery jelitowej
22Zmniejszanie stanu zapalnego

Obniżenie poziomu cytokin 
26prozapalnych w kościach

Zmniejszenie wydalania wapnia 
26z moczem

Zmniejszenie dolegliwości 
ze strony gardła 

4,8(ból, drapanie, chrypka)

Poprawa 
27jakości snu

Zapobieganie utracie 
masy kostnej u kobiet narażonych 

17na osteoporozę

Zmniejszenie ryzyka 
20nawracających infekcji

Skracanie czasu 
4,8 trwania infekcji

Zmniejszenie nasilenia 
4,8 objawów infekcji

Zmniejszenie nasilenia 
kataru i uczucia 

8,21zatkanego nosa

Zmniejszenie konieczności 
stosowania leków i środków 

przeciwbólowych
/przeciwgorączkowych 

20,21w trakcie infekcji

WITAMINA D3

Poprawa odporności 
 5,6,9,11,24,35dzieci i dorosłych*

Zmniejszenie ryzyka wystąpienia 
infekcji górnych dróg oddechowych, 

5,7,19,24,35grypy i COVID-19

Modulacja odporności wrodzonej 
7i nabytej

Aktywacja peptydów przeciw-
7bakteryjnych i przeciwwirusowych

Kontrola i hamowanie nadmiernej 
7odpowiedzi prozapalnej

MECHANIZMY: 

Wzmacnianie bariery nabłonkowej 
7śluzówek

Poprawa wchłaniania wapnia 
36i fosforu w jelitach

Regulacja wzrostu i przebudowy 
36kości

Redukcja ryzyka 
złamań kości 

37
(w połączeniu z wapniem)

Zmniejszenie nasilenia 
18, 34objawów infekcji

Poprawa gęstości 
2mineralnej kości

Mniejsza częstotliwość 
występowania infekcji górnych 

6,9dróg oddechowych

Wsparcie terapii 
13,23osteoporozy

Prewencja 
25osteomalacji

Ograniczanie rozwoju 
próchnicy 

1,16dzieci i dorosłych

Skrócenie czasu trwania 
11**,34, 40***objawów infekcji  

Największe korzyści wykazano u osób z niedoborem witaminy D₃ oraz u osób 
regularnie, codziennie suplementujących witaminę D₃.
Skrócenie czasu utrzymywania się gorączki w trakcie infekcji.
Skrócenie czasu utrzymywania się gorączki, kaszlu i świstów w trakcie grypy.

*

** 
*** 
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Największe korzyści wykazano u osób z niedoborem witaminy D₃ oraz u osób 
regularnie, codziennie suplementujących witaminę D₃.
Skrócenie czasu utrzymywania się gorączki w trakcie infekcji.
Skrócenie czasu utrzymywania się gorączki, kaszlu i świstów w trakcie grypy.
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