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MULHERES COMTHS CONTRA-INDICADA
B Hiperglicémia e dislipidémia familiar
Tromboflebite

Diabetes tipo |l ndo controlada

|
[
B Hipertensio arterial grave nio controlada
B Doenca hepatica croénica

MULHERES QUE NAO ACEITAM OU
ABANDONAMATHS

B Como manutencio depois da THS.
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Marca comercial

Isoflavones - MRL

Nome genérico

Isoflavonas de soja

Descricdo

Comprimidos biconvexos, revestidos com
filme, de cor acastanhada e com o didmetro
de 9.5 mm.

Composicdo

Extracto a 40% de isoflavonas de soja (Glycine
Max L.).

Excipientes — Difosfato de calcio, amido de
milho, celulose microcristalina, amido modifi-
cado, estearato de magnésio vegetal.
ISOFLAVONES - MRL contém os fito-
estrogénios fundamentais — Genisteina
(70%) e Daidzeina (30%).

Informacdo Nutritiva:

(por comprimido Quant. por % Valor
de 362mg) comprimido Diario
Gordura Img 0,0050
Hidratos de carbono 36mg 0,00007

Fibras Dietéticas Img -
Proteinas 10mg 0,00002

Calorias 2 -

Extracto de 40

Isoflavonas de soja mg 3

A % diaria baseia-se numa dieta de 2.000 calorias.
Adequado para vegetarianos.

Mecanismo de accdo

As Isoflavonas caracterizam-se por uma activi-
dade muito peculiar, porque exercem ambos
os efeitos, estrogénico e anti-estrogénico,
dependendo de virios factores, incluindo a sua
concentragdo, os niveis de estrogénios endoge-
nos e das caracteristicas individuais, tais como o
sexo e, na mulher, o status da menopausa.

As Isoflavonas e os seus metabolitos, ao
contrario do estradiol, podem activar, pre-
ferencialmente, o receptor estrogénio (RE
- Beta), que é dominante no cérebro, osso e
coragdo, mas mostram pequena actividade no
receptor (RE-Alfa) que é dominante na mama
e nos tecidos uterinos. (1)

Esta selectividade pode explicar a auséncia de
efeitos proliferativos no endométrio.
Fitologia

Apesar de possuirem uma semelhanga estru-
tural com o estradiol, as Isoflavonas podem
actuar quer como agonistas quer como an-
tagonistas dos RE tendo um comportamento
similar ao papel desempenhado por outras
substancias como o Raloxifeno,embora com a
diferenca de que este aumenta a percentagem
de rubor na mulher e parece nio proteger
com a mesma extensdo contra as manifesta-
¢oes cardiovasculares (2).

Fitocinética

Ap6s a toma de isoflavonas, os niveis maximos
sdo atingidos em cerca de 5 horas.

A vida média é de 9 a |12 horas.A cinética dos
niveis no plasma é similar para as

duas isoflavonas (Genisteina e Daidzeina).
Excrecido

As isoflavonas sdo excretadas na grande maio-
ria na urina e apenas uma pequena quantidade
com a bile.

Beneficios para a Saiude

a.Reducdo dos Sintomas do Climatério
Alguns estudos recentes trouxeram a evidén-
cia a acgdo benéfica das isoflavonas de soja
na redugdo dos sintomas neurovegetativos
(Afrontamentos, Rubores) manifestados pela
mulher no periodo de pré-menopausa. (3)
Qutros estudos clinicos duplamente cegos
versus placebo mostraram efeitos favoraveis
significativos das isoflavonas de soja sobre os
sintomas do Climatério. (4,5,45)

b. Reducdo dos Sintomas da Menopausa
As Isoflavonas parecem exercer uma acgdo
similar 3 dos estrogénios fisiolégicos e as
recentes descobertas sugerem que poderio
desempenhar um importante papel na preven-
¢3o e/ou no alivio dos problemas de saude,

associados aos tipicos e incomodos sintomas
da menopausa, tais como: Afrontamento, Ru-
bor, Cansaco e Mal-estar diurno, Ansiedade e
Sudagdo Nocturna com consequente Pertur-
bagdo do Sono. (6,7,8,9)

c.Isoflavonas e Osteoporose

Ha dois tipos de células no osso,uma que forma
0 0ss0 (osteoblasto) e outra que destrdi o osso
(osteoclasto). Com a perda de estrogénio,a célu-
la tipo que destréi o osso torna-se predominante.
Os osteoclastos sao usualmente dependentes da
actividade da enzima tirosina quinase, pelo que os
inibidores desta enzima sdo, logicamente, candi-
datos a prevengdo da osteoporose.A genisteina
& um bem estudado inibidor da tirosina quinase
e como tal pode ser utilizado na prevengio da
osteoporose. Um estudo apresentado na “2nd
International Symposium one the Role of Soy in
Preventing and Treating Chronic Disease” que
teve lugar em Bruxelas, Bélgica,em 1996, indicou
que a genisteina suprime a fungdo osteocldstica
in vitro e in vivo em concentragdes consistentes
com o mecanismo da tirosina quinase e tem bai-
xa toxicidade (10). Outro estudo apresentado
neste Simpésio fez a revisio do efeito da admi-
nistragao de genisteina na perda de massa dssea
em ratas ovarioctomizadas. O estudo mostrou
que a genisteina protegia as ratas da perda 6ssea
associada a cessagdo da fungio do ovirio. (11)
Estudos adicionais em varios modelos animais
experimentais indicam que a genisteina tem
um efeito inibitério directo na reabsorgio
(assimilagdo) ossea na cultura tecidular.
Outros estudos mostraram que a genisteina
tem um efeito anabdlico sobre as células
osteoblasticas nas ratas. (12, 13)

Trés novos estudos apresentados na “83rd
Annual Meeting of the Endrocrine Society
(ENDO 2001), que teve lugar em Denver,
U.S.A,, mostraram uma relagio entre a satde
no pés menopausa e a dieta com fitoestrogé-
nios. Consumindo | 12mg/dia de isoflavonas
foi observada uma formacéo e estimulagdo da
recuperagao do osso. (14)

Num meeting realizado em Outubro de 2001
em Versalhes, Paris, Franca sobre “Fitoestro-
génios na Alimentacio e Satide do Osso” con-
cluiu-se que as mulheres na situagido de pos
menopausa podem beneficiar de uma dosagem
didria de 80-120mg/dia de isoflavonas.(15)

d. Beneficios Cardiovasculares

Estudos clinicos publicados, sobre a capacida-
de das Isoflavonas de soja inibirem a progres-
530 da arteriosclerose pés-menopausa e a sua
acgdo comparada com a HRT, concluiram que,
ambos, o estrogénio sintético e as Isoflavonas
de soja reduziam a extensio da arterioescle-
rose e que ndo havia diferengas significativas
entre os dois grupos. (16, 17)

Serd por isso, que desde 1999 o FDA ( Food
and Drug Administration) permite que os
produtos alimentares a base de soja fagam
referéncia as suas capacidades terapéuticas
para reduzirem o risco de doengas cardio-
vasculares. (18)

Muiltiplos estudos, reforcam a ideia que
as Isoflavonas de soja podem reduzir o
risco de doenca cardiovascular através
de varios mecanismos:

1. Prevenindo a oxidagio do colesterol-LDL e
aumentando os niveis de colesterol-HDL. (19,
20,21,22,23,24,25)

2. Melhorando a elasticidade das paredes das
artérias — Reduzindo a tenséo arterial elevada.
(26,27,28,29, 30,31, 32)

3. Produzindo efeitos benéficos nas lipoprote-
inas séricas pela via do mecanismo estrogénico
(33,34,35)

4. Provocando inibigdo da proliferagio celu-
lar (Genisteina inibe a enzima tirosina quinase)
(36,37, 38,39, 40)

5. Inibindo a agregacdo plaquetaria (41, 42,
43,44)

e. Isoflavonas e Cancro

Foi demonstrado que utilizando 40mg de

isoflavonas de soja por dia em um grupo
de mulheres na pré-menopausa se podiam
aumentar os ciclos menstrual e folicular e
aumentar moderadamente os niveis séricos
de SHBG (Sex Hormone-Binding Globulin
— globulina fixadora das hormonas sexuais))
e baixar os niveis de estradiol livre e de hor-
mona folicular.

O aumento do ciclo menstrual reduz o nu-
mero de ciclos menstruais durante a vida da
mulher reduzindo ao mesmo tempo o niimero
de vezes que a mama estd exposta a acgdo
do estrogénio. Em adi¢do as mulheres demo-
ram mais dias no aumento do ciclo folicular
quando a proliferagdo se encontra no nivel
mais baixo. Estes efeitos sio mediados pela
glandula pituitdria e os efeitos a longo prazo
sobre esta glandula podem resultar num efeito
antiestrogénico geral e desta forma reduzir o
risco de carcinoma da mama.(45)

Para além dos efeitos demonstrados
acima, ha varios outros estudos que
mostram que as Isoflavonas de Soja
exercem os seus efeitos saudaveis e
reduzem o risco de cancro através de
multiplos mecanismos de acc¢do:

I. Actividade Estrogénica/Anti-estrogénica
(46,47,48,49,50,51)

2. Inibi¢do da Tirosina Quinase e Topoisome-
rase (46,52, 53, 54,55, 56,57, 58,59, 60)

3. Inibicdo da Angiogenese (47,48, 61)

4. Acgio Anti-oxidante (62, 63, 64, 65, 66)

5. Indugdo da Apoptose e Diferenciagio das
Células Tumorais (49, 67, 68)

6. Inibicdo da multi-resisténcia as Drogas
Neoplasicas (69,70)

7. Supressdo da resposta das Proteinas de
Stress (71,72)

f. Isoflavonas e Diabetes

Na mulher com diabetes do tipo 2 as mudan-
¢as nos niveis de hormona sexual, gordura
abdominal e metabolismo da insulina que
acompanham a menopausa podem represen-
tar impedimentos adicionais para se obterem
bons controlos da glicemia.

As pessoas com diabetes sdo 2-4 vezes mais
susceptiveis de terem e morrerem de doengas
do coragio e de AVC.

Extensivas pesquisas tém confirmado, de va-
rias maneiras, que consumindo proteinas de
soja, ricas em isoflavonas, se podem reduzir
aqueles riscos.

Por estes motivos, a Food and Drug Ad-
ministration (FDA) autorizou que se desse
destaque ao facto de, ao se consumirem pro-
teinas de soja como parte de uma dieta com
baixo teor de gorduras saturadas e colesterol,
poder-se reduzir o risco de doengas

do coragido. (73)

Estudos recentes mostraram, um deles, que
as isoflavonas reduziam os valores médios da
resisténcia a insulina, dos niveis de colesterol
total, do colesterol LDL e outros parimetros
importantes e outro estudo que as isoflavo-
nas actuavam sobre vérios mecanismos que
modulam a secrecdo de insulina pancredtica
ou através de acgbes antioxidantes. (74,75)
g. Isoflavonas e a Satde da Pele

1. Beneficios das Isoflavonas no envelhecimen-
to da pele. Estudos in vitro mostraram que
a Genisteina e a Daidzeina podem estimular
a producio de acido hialurénico na pele e a
Genisteina estimula a sintese de colagénio.
(76,77)

2. Isoflavonas e protecgdo dos raios UV
Virios estudos in vitro e in vivo comprovaram
que as Isoflavonas de Soja podem proteger a
pele de melanomas induzidos por irradiagao
solar. (78,79, 80)

h. Isoflavonas e a Fun¢do Cognitiva

Um estudo em animais com a duragdo de 3
anos mostrou que as Isoflavonas parecem
reduzir o nimero de trocas de proteinas
no cérebro que estio associadas a doenca
de Alzheimer (Apresentado num encontro



da Sociedade Quimica Americana em San
Diego, Margo de 2001).

Num estudo de revisio publicado recente-
mente examinou-se a influéncia da dieta de
Isoflavonas de Soja em certos aspectos da
estrutura do cérebro, aprendizagem, memo-
ria e ansiedade, em roedores. Os autores do
estudo concluiram pela reconhecida impor-
tancia dos Fitoestrogénios no cérebro e nas
perturbagdes neuronais, como por exemplo,
a doenga de Alzheimer, especialmente nas
mulheres. (81)

Um estudo realizado na Universidade da
Califérnia-San Diego, em mulheres pés-me-
nopausicas que tomaram um suplemento de
Isoflavonas diariamente na dosagem de |10
mg durante 6 méses, experimentaram um
melhoria na meméria verbal em comparagio
com o grupo placebo. (82)

Noutro estudo, levado a cabo na Universida-
de de Londres, com mulheres pés-menopdu-
sicas a quem foi administrado diariamente um
suplemento de Isoflavonas de Soja, mostrou
uma significativa grande melhoria em todos os
episédios de memoria e atengio. (83)
Estudos adicionais confirmaram estes resul-
tados. (84, 85)

Uso na gravidez e lactacido

Por falta de informagio que garanta com
seguranc¢a a utilizagdo das isoflavonas na
gravidez e lactagdo ndo é aconselhdvel o seu
uso nestas situagdes.

Interaccoes

Os antibidticos alteram a flora intestinal
bacteriana e, por isso, podem bloquear o
metabolismo das isoflavonas.
Contra-indicacdes

Os doentes com asma e alergia a farinha
de soja ndo devem consumir este tipo de
produtos.

Reacg¢des adversas

Poderdo surgir raros casos de indisposi¢do
gastrica (ardor, acidez).

Precaucoes

As mulheres que estejam sujeitas a quimio-
terapia, devido a neoplasia maméria ou do
Utero, deverdo consultar o médico antes da
utilizagdo de isoflavonas. O uso de isoflavonas
nio estd recomendado para criangas.
Sobredosagem

Os unicos ensaios realizados com doses
elevadas foram em mulheres que consumi-
ram 160 mg de isoflavonas de soja durante
trés meses (2 vezes mais que a dose média
recomendada diariamente) nio se tendo ob-
servado quaisquer efeitos secundarios.
IndicacGes

ISOFLAVONES - MRL é um suplemento die-
tético natural baseado em duas Isoflavonas
(Genisteina e Daidzeina) extraidas da soja.
Tradicionalmente as Isoflavonas de Soja apare-
cem associadas a efeitos benéficos contra os
sintomas (Afrontamento, Rubor, Sudagio noc-
turna) tipicos do Climatério e da Menopausa.
Modo de utilizacdo

A titulo informativo, como produto de satde
a base de plantas, é recomendado tomar | a
4 comprimidos de ISOFLAVONES - MRL (40
a 160 mg) diariamente a uma das refeicdes
principais ou conforme indicagio do seu
Médico ou Farmacéutico.

Nos sintomas de

Climatério: | comprimido/dia.
Menopausa: | comprimido duas vezes/dia.
Diabetes tipo Il (mulher menopausica):
2 comprimidos duas vezes/dia.

Produto nio-modificado geneticamen-
te (NMG)

A fim de assegurar que o produto fornecido
é um produto nao-modificado geneticamen-
te (NMG), foi desenvolvida uma metodologia

para seleccionar feijdes de soja-NMG, que
foram plantados, colhidos, transportados,
armazenados e processados num sistema
proéprio utilizado por Mycology Research La-
boratories Ltd.(MRL). O processo ¢ validado
através de andlises de amostras (teste de
germinagao/crescimento) durante as diversas
fases do sistema.

A origem e a pureza de cada lote é documen-
tada através de um certificado de andlise e um
certificado de origem.

Processo de fabrico segundo as “GMP”’
ISOFLAVONES - MRL é fabricado segundo
todas as normas de “Good Manufacturing
Practices” em Inglaterra (ML 10324).
Apresentacdo

ISOFLAVONES - MRL 40 mg - Embalagem de
30 comprimidos.

ISOFLAVONES - MRL 40 mg - Embalagem de
60 comprimidos.

ISOFLAVONES - MRL 40 mg - Embalagem de
90 comprimidos.

Fabricante

ESSENTIAL NUTRITIONAL, LTD (ML 10324)
Brough, East Yorks, HU 15 IE - GB
Importador e Responsavel pela
Comercializagdo

ANEID - Produtos Farmacéuticos, Lda.

Rua José Florindo, Qta. da Pedra, Bloco B,
rlc A —2750-401 CASCAIS

PRODUTO DE SAUDE A BASE DE PLANTAS

MANTER FORA DO ALCANCE DAS
CRIANCAS, EM LOCAL SECO E
FRESCO.
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NOS PRINCIPAIS SINTOMAS
DA MENOPAUSA

AFRONTAMENTOS
RUBOR

SUORES NOCTURNOS
SECURA VAGINAL
ENVELHECIMENTO CUTANEO
INSONIA

NOS SINTOMAS DE:

B CLIMATERIO
| comprimido / dia (manha)

B MENOPAUSA
2 comprimidos / dia (manha | e noite 1)

B DIABETESTIPO Il (mulher menopausica)
4 comprimidos / dia (manha 2 e noite 2)
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FITOCINETICA DAS
ISOFLAVONAS

“A vida-média das Isoflavonas é de 9 a 12 horas.”
Setchell, King e Bursill

“A cinética dos niveis no plasma ¢é similar para as duas
principais Isoflavonas (Genisteina e Daidzeina).”

Watanabe, Yamaguchi e Sobue

Utilizacao racional das Isoflavonas na
menopausa - 2 vezes/dia.

M Comgraricice
Comprimidos com 40mg de Isoflavonas
Bsoflavones . M.R.L (70% genisteina e 30% daidzeina)
e LA Ry
o Caixas de 60 e 90 comprimidos
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