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Mit bioaktivem Schutz
Synergie aller Bestandteile

TE X K AEEE

TrevEST

Mit kontrollierter
Freisetzung

Empfohlene Dosis: 1- bis 2-mal taglich eine Kapsel

Wirkstoffe: 500 mg Cranberry-Konzentrat
Hohe Konzentration an Anthocyanen und Proanthocyanidinen

Deklaration der Inhaltsstoffe: ~ Cranberry-Konzentrat, Stabilisator (Kapsel: Hydroxypropylmethylcellulose)

Wechselwirkungen: Bei Anwendung von Antikoagulantien (Acenocumarol, Phenprocoumon) die Dosierung
nicht Gberschreiten

Hinweis: Cranberry-Konzentrat 34:1 mit bioaktivem Schutz
Cranaxil Pro: Cranberry-Konzentrat 36:1 mit bioaktivem Schutz
Cranberries (Vaccinium macrocarpon) aus biologischem Anbau

Cranaxil 34:1 Art.-Nr. EAN PZN
Cranberry-Konzentrat 500 mg, 30 V-Kapseln. 21280 8715216212803 11604913
Cranberry-Konzentrat 500 mg, 60 V-Kapseln. 21287 8715216212872 11604936
Cranaxil Pro 36:1 Art.-Nr. EAN PZN
Cranberry-Konzentrat 500 mg, 180 V-Kapseln. 21300 8715216213008 11604942

Cranaxil enthdlt ein Konzentrat aller Bestandteile und wertvolle Phytonahrstoffe aus Rinde, Samen, Fruchtfleisch und Saft
der Cranberry-Frucht (Grof3friichtige Moosbeere). Diese Bestandteile entfalten eine synergetische Wirkung.

Ein patentiertes Verfahren sorgt fiir die Stabilitdt und Erhaltung der Anthocyane und Proanthocyanidine. Der biologische
Schutz besteht aus einer Matrix von Substanzen aus der ganzen Beere, die das Konzentrat mit den Wirkstoffen schiitzen.
Diese hochwertige regulierende Freisetzungsmethode stellt sicher, dass das Cranberry-Konzentrat die Magensdure intakt
passiert, um die Nahrstoffe unter optimalen Bedingungen im Diinndarm freizusetzen.

Cranberries sind eine wichtige Quelle von Anthocyanidinen und praktisch die einzige Nahrungsquelle mit Proanthocyani-
dinen vom A-Typ. Daher wird Cranaxil auf diese kennzeichnenden bioaktiven Wirkstoffe standardisiert.
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Cranberry-Konzentrat und unkomplizierte

Harnwegsinfektionen

Cranberries bieten eine sichere und gut vertrégliche nicht-anti-
biotische Alternative zur Vorbeugung von Harnwegsinfektionen
(Blasenentzliindungen). Cranberries konnen bei Frauen, die hdufig
unter einer Blasenentziindung leiden, die Anzahl der Blasenent-
ziindungen um etwa 40 % verringern und die Anzahl von Antibio-
tikabehandlungen halbieren.

Cranberries sind weniger effektiv als Antibiotika, haben aber zwei
wichtige Vorteile: Cranberries verursachen keine Antibiotika-Resi-
stenz und sind auch gegen resistente Bakterien wirksam, die am
hédufigsten Blasenentziindungen verursachen (Escherichia coli) 3.,
Standardisierte Cranberry-Praparate wurden jetzt offiziell als M&g-
lichkeit zur nicht-antibiotischen Prophylaxe von Blasenentziindun-
gen in die Richtlinie fur die Behandlung von Harnwegsinfektionen
aufgenommen ¥. Ausschlaggebend daflir waren die Ergebnisse
einer niederlandischen Studie, die am AMC durchgefiihrt wurde.

In dieser Studie erhielten 222 Frauen, die noch nicht in den
Wechseljahren waren, ein Jahr lang eine vorbeugende Dosis
Antibiotika (Cotrimoxazol) oder standardisierte Cranberry-Kapseln
(2-mal téglich 500 mg Cranberry-Konzentrat).

Die Anzahl der Blasenentziindungen ging in der Cranberry-Gruppe
um durchschnittlich 43 % (von 7 auf 4) zurlick und in der Antibio-
tika-Gruppe um 70 % (von 6 auf 1,8) ™. Beunruhigend war, dass in
der Antibiotika-Gruppe bereits innerhalb von einem Monat 90 %
der E.-Coli Bakterien im Urin und in den Fakalien Resistenzen ent-
wickelt hatten. In der Cranberry-Gruppe war keine Zunahme der
Resistenz zu verzeichnen.

Auch in einer Gruppe von élteren Frauen wurde das Cranberry-
Konzentrat mit einem Antibiotikum (Trimethoprim) verglichen.
Diese Studie wurde von schottischen Forschern an 137 élteren
Frauen (durchschnittlich 63 Jahre), durchgefiihrt, die mehrmals im
Jahr unter Blasenentziindung leiden.

Anwendungsbereich:

REFERENZEN

Die Frauen erhielten ein halbes Jahr lang 500 mg Cranberry-
Konzentrat pro Tag oder das Antibiotikum. Die Cranberry-Kapseln
schnitten nicht signifikant unter der Standardtherapie mit Trime-
thoprim ab.

Die Forscher kamen zu dem Schluss, dass die geringfligig bessere
Wirkung des Antibiotikums durch die Vorteile von Cranberry-Kon-
zentrat aufgewogen wird, das keine Gefahr der Resistenzbildung
beinhaltet, besser vertrdglich ist und die Darmflora nicht beein-
trachtigt, wie dies bei Antibiotika oft der Fall ist ..

Eine kleine franzosische Studie bei jungen Frauen zeigte, dass
Kapseln mit dem Cranberry-Konzentrat der ganzen Beere (einschl.
Schale, Samen, Saft), das alle Inhaltsstoffe enthalt, effektiver war als
Cranberry-Kapseln, dieaufProanthocyanidinekonzentriert waren®.

WIRKUNGSWEISE

Cranberries verhindern, dass uropathogene E.-Coli-Bakterien eine
Infektion verursachen kénnen, weil sie die Bildung und Funktion
der Fimbrien verdandern, Anhangsgebilden an der Zelloberfliche
von E.-coli-Bakterien, mit denen sich diese Bakterien an den
Schleimhéuten der Harnblase anheften .

Dartiber hinaus wurde eine zweite Weise entdeckt, auf die Cran-
berries einer Infektion entgegenwirken kénnen. Cranberries ver-
hindern die Bildung von Flagellen, die E. coli und andere Bakterien
bendtigen, um sich zu bewegen, in die Harnwege einzudringen
und die Blase zu erreichen. Es zeigte sich, dass dabei das Pulver aus
der ganzen Cranberry-Frucht eine starkere Wirkung hatte als nur
die Proanthocyanidine .

Dies bestédtigt erneut die Feststellung, dass mehrere unterschied-
liche Stoffe an der Wirkung von Cranberries beteiligt sind.
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