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Actiferol Fe 30 mg kapsutki

Kapsutki otwierane.
Suplement diety.
Produkt przeznaczony dla kobiet w cigzy.

Actiferol:;
Zelazo jest mikroelementem potrzebnym do prawidtowego rozwoju =

i funkcjonowania organizmu. Odgrywa role w procesie podziatu komérek.

Pomaga w prawidtowej produkgji czerwonych krwinek i hemoglobiny oraz Py
transporcie tlenu w organizmie. Pomaga w prawidtowym funkcjonowaniu

uktadu odpornosciowego. Przyczynia sie do utrzymania prawidtowego

metabolizmu energetycznego oraz zmniejsza uczucie zmeczenia i znuzenia.

Actiferol Fe® zawiera unikalng forme zelaza poddang mikronizacji i emulgacji.
Dzieki mikronizacji, czyli duzemu rozdrobnieniu, przyswajalnos¢ zelaza

z pirofosforanu zelaza () jest dwukrotnie wyzsza, co potwierdzajg badania
naukowe[1]. Zelazo zawarte w Actiferol Fe® uwalnia sie w jelitach, a nie w !
zotadku. Dzieki temu nie odczuwa sie dolegliwosci ze strony uktadu " Actiferol.., :~
pokarmowego. e

Zréwnowazona dieta i zdrowy tryb zycia sg istotne dla zachowania zdrowia.

Sktad:

Sktadniki: zwartos¢ kapsutki: zelazo [maltodekstryna; difosforan zelaza (l11)
(pirofosforan zelaza (Ill)); emulgator: lecytyny]; substancja przeciwzbrylajaca:

sole magnezowe kwaséw ttuszczowych. Otoczka kapsutki: zelatyna. Brak koncentracji?
Rozkojarzenie?

Zmeczenie?
Zawartos¢ sktadnikow mineralnych w zalecanej dziennej porcji - 1 kapsutka Zty nastroj?
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Sposéb uzycia:

Kapsutke nalezy potknac¢ i popi¢ wodg. W przypadku problemoéw z potykaniem: kapsutke nalezy otworzy¢ i wsypac jej
zawartos¢ do spozywanego pokarmu.

Zaleca sie spozywac 1 kapsutke dziennie.

Nie nalezy przekracza¢ zalecanej porcji do spozycia w ciggu dnia.

Suplementy diety nie mogg by¢ stosowane jako substytut (zamiennik) zréznicowanej diety.
Nie stosowac jezeli wystepuje nadwrazliwos¢ na jakikolwiek sktadnik produktu.
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Opakowanie:

e Masa netto: 14,73 g (30 kapsutek po 0,491 g)

Pismiennictwo:

1. Jackowska T., Sapata-Smoczynska A., Kaminska E., Dev Period Med. 2015 Apr-Jjun 19(2):217-24.
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