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Como reorganizar estratégias para recuperagao
metabolica e manutencgao dos resultados apos

emagrecimento.
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Eixos da recuperagéo metabdlica
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associado ao uso de agonistas do receptor
de GLP-1, 0 organismo passa por adaptagées B} Recuperacio energética e adaptacéo celular

metabolicas que podem comprometer a Restabeliecer? @spombnfd_ade energeética, reduzir a )
o inflamacéo crénica subclinica e favorecer a recuperacéo
manutengao dos resultados.

funcional durante a adaptagao ao novo estado metabolico.

) Controle glicémico e reducéo da glicagdo
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@ Adaptacio a vulnerabilidade nutricional
Contribuir para a recuperagéo da disponibilidade
Nesse contexto, 0 acompanhamento clinico nutricional em pacientes com baixa ingestao alimentar,
deve priorizar estratégias que promovam reduzido consumo proteico ou dificuldade em atingir as
" ) . necessidades nutricionais apos o emagrecimento.
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e Senomat®, direcionado a recuperagao peso apds o emagrecimento?
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Krishnakumar et al., 2022 a recuperacgéo funcional desses eixos para consolidar a
manutengao dos resultados.
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Recuperagdo metabélica
pos-emagrecimento Perfil de paciente

A manutengao dos resultados apds o emagrecimen-

to exige mais do que a perda de peso. O suporte

as vias metabdlicas envolvidas na homeostase ] Retorno precoce da fome durante a manutenc¢ao do peso.
glicémica, metabolismo energético, tecido adiposo

e estado nutricional contribui para uma recuperagao

metabdlica mais eficiente. L . o X
Oscilacoes glicémicas ou resisténcia insulinica residual.

Vantagens terapéuticas

@) Aduvante no controle glicémico e na redugao da glicagao.
|

B Reduz ainflamagao crénica subclinica.
I

E) Favorece a adaptacéo ao novo padréo alimentar.
[
@ Contribui para a manutengdo dos resultados apos o

emagrecimento.

Fadiga ou baixa disposicao apés emagrecimento.

Estresse oxidativo e inflamacao elevada.

B Complementa protocolos durante e apos o tratamento

com agonistas do receptor de GLP-1. Maior risco de reganho ponderal.

o A WON

Sheer; Alois, 2026; Das et al., 2025;
Sibal et al., 2025; Krishnakumar et al., 2022

Integracgdo das vias metabdlicas na recuperagdo metabdlica pés-emagrecimento

Metabolismo do tecido adiposo
e controle de peso

Homeostase glicémica
e protecdo metabdlica
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Bluconidin®

Dose usual: 250 mg

Capacidade funcional e controle da glicagéo

E um blend fitoquimico derivado de Purple Zea mays L., o milho
roxo (Cai; Ge-Zhang; Song (2023)). Sua composicao exclusiva
6-3-5@ reline seis antocianinas, trés acidos fendlicos e cinco
flavonoides. O ativo pode ser considerado em estratégias para
pacientes com resisténcia a insulina, hiperglicemia prévia,
alimentacao irregular e risco cardiometabdlico. Sua composicao
concentra compostos que podem beneficiar quadros relaciona-
dos a glicacdo e a formacao de AGEs (Advanced Glycation
End-products), ao estresse oxidativo, a resposta glicémica apos
refeicoes e a protecao endotelial.

As antocianinas presentes no Bluconidin® incluem formas
aciladas e nao aciladas. Essa diversidade contribui para a
atuacao do blend sobre o metabolismo da glicose e para sua
interacdo com o ambiente intestinal.

Racional cientifico envolvendo os componentes de
Bluconidin®

Antocianinas

As antocianinas representam um dos principais componentes
bioativos de Bluconidin®. Associadas a melhora da sensibilidade a
insulina e a redugao de AGEs. Em modelo celular, antocianinas do

milho roxo reduziram a ativagao de NF-kB induzida por AGEs.
Yuetal, 2026

Flavonoides citricos

Contribuem para ampliar a capacidade antioxidante do blend,
reforcando mecanismos relacionados a protegao vascular e a

preservacao da funcao endotelial.
Jalili et al., 2024

Acidos fenélicos

Atuam de forma complementar na redugao do estresse oxidativo e
participam de mecanismos envolvidos no controle da resposta

inflamatdria e da neutralizagao de radicais livres.
Gerin et al., 2016

Polifenéis
Os polifendis presentes em Bluconidin® podem interagir com

transportadores intestinais de glicose, como SGLT1e GLUT2,

contribuindo para o controle da glicemia pds-prandial.
Williamson, 2022

Principais beneficios de Bluconidin®

B Atua frente a glicagao e a formacéo de AGEs.
|

B Ajuda a reduzir o impacto do estresse oxidativo.

EI! Complementa estrategias para controle glicémico.
é Participa do controle de processos inflamatorios.

é Reforca estratégias de protegao vascular e endotelial.

|
@B Pode ser associado a protocolos cardiometabdlicos individualizados.

Diferenciais de Bluconidin®

B Tecnologia exclusiva 6-3-5®, que combina antocianinas, flavonoides
e acidos fenolicos em uma unica composicao.

B Atuacao complementar sobre glicacéo, glicemia e protecéo vascular,
reunindo diferentes mecanismos metabdlicos em um unico ativo.

Principais perfis clinicos em que Bluconidin® pode ser

considerado

Perfil clinico

Objetivo clinico

Beneficio esperado

Controle glicémico

« Oscilagdes glicémicas

pos-prandiais

» Compulsao por carboidratos

« Sonoléncia apos as
refeicoes

Favorecer maior
estabilidade
glicémica e
sensibilidade a
insulina.

Auxilia no controle da
glicemia pos-prandial
e na adaptacédo
metabdlica.

Adaptacdo metabdlica
comprometida

« Platd metabdlico

« Dificuldade para
manutengao do peso

» Gordura abdominal
persistente

Reduzir
alteracoes da
homeostase
glicémica apds o
emagrecimento.

Complementa
estratégias para
recuperacao do
metabolismo da
glicose.

Glicagdo aumentada

« Hiperglicemia persistente

» Maior rigidez vascular

» Envelhecimento metabdlico

Reduzir a
formagao de
AGEs e seus
impactos
metabolicos.

Contribui para menor
dano oxidativo
relacionado a
glicagao.

Risco cardiometabdlico

« Dislipidemia

Complementar
estratégias de

Favorece a fungdo
endotelial e 0

« Hiperglicemia Pf°te‘?|é° equilibrio
« Circunferéncia abdominal vascular € cardiometabolico
endotelial. ’
elevada
Sugestdo de formula
Sugestéo de formula « IN s $

O ' Controle glicémico e da glicagéo

Quando | Reduzir oscilagbes glicémicas, excesso de insulina,
usar resposta pds-prandial e formagédo de AGEs.

Bluconidin®....

FUCOXANTING. ...t
EXCIDIENTE QSP.euieeiiarieiiiieieiiseie et 1dose

Posologia: Administrar 1 dose ao dia, junto a principal refeicao
ou conforme orientagao profissional.

Perfil de paciente: Glicemia oscilante, maior resposta
pos-prandial e resisténcia a insulina.

v
EGCG Auxilia na resposta glicémica, reduz o estresse
30-300 mg oxidativo e complementa a protecéo vascular.

Das et al., 2025

Cinnamomum Favorece a sensibilidade a insulina e melhora a
ssp. resposta glicémica pds-prandial.
150-500 mg Farhadnejad et al, 2024

Fucoxantina
Laminaria japdénica

150-300 mg

Contribui no metabolismo energético, controle
glicémico e reducéo da adiposidade abdominal.
Das et al., 2025




Senomat®

Dose usual: 20 mg, 2 vezes ao dia

Recuperacdo funcional e adaptagcdo metabdlica

Senomat® é uma formulagao de fisetina associada a tecnologia
FENUMAT®. O estudo farmacocinético em voluntarios sauda-
veis demonstrou maior exposic¢ao sistémica a fisetina quando
comparada a forma nédo associada a tecnologia. Seu racional
terapéutico esta relacionado a participagao da senescéncia
celular, da inflamacgao crénica subclinica e das alteragdes do
tecido adiposo apds o emagrecimento.

Racional cientifico envolvendo os componentes de
Senomat®

Fisetina e biodisponibilidade

A tecnologia FENUMAT® aumentou a exposigao plasmatica da
fisetina em comparacao a forma convencional, favorecendo sua
disponibilidade sistémica apds administracao oral.

Krishnakumar et al., 2022

Senescéncia celular

Em células-tronco derivadas do tecido adiposo humano in vitro, a
fisetina reduziu marcadores de senescéncia durante a expansao
celular, reforgando seu potencial sobre processos relacionados ao

envelhecimento celular.
Mullen et al., 2023

Tecido adiposo e resposta insulinica

Em modelo experimental de obesidade, a fisetina reduziu a fibrose
do tecido adiposo e melhorou a resisténcia insulinica no tecido
adiposo e hepatico.

Choi; Choi; Kwon, 2020

Principais beneficios de Senomat®

B Favorece a recuperagao funcional apds o emagrecimento.
|

B) Auxilia na reducéo da inflamacéao crénica subclinica.
|
E) Contribui para o metabolismo do tecido adiposo.
|
@ Pode integrar protocolos voltados a adaptacéo metabolica

pos-emagrecimento.

Diferenciais de Senomat®

B Tecnologia FENUMAT®, que aumenta a biodisponibilidade oral da
fisetina em comparagao a forma convencional.

B Racional direcionado & senescéncia celular e a recuperacao funcional,
atuando sobre mecanismos envolvidos na adaptagao metabolica
apos a perda de peso.

Principais perfis clinicos em que Senomat® pode ser
considerado

Perfil clinico Objetivo clinico  Beneficio esperado

Recuperacgado funcional Contribui para maior

Favorecer a

- Fadiga persistente recuperacio disposicdoe
) ) L perag capacidade funcional
« Baixa disposicao energetica e apés o
. funcional. .
« Recuperagao fisica lenta emagrecimento.
Inflamagéo crénica
subclinica Reduzir a Favorece
. Cansaco persistente inflamacao recuperacaor
R crénica metabolica mais
* Recuperagao prolongada subclinica. eficiente.
« Baixa tolerancia ao exercicio
Adaptacdo metabdlica
« Platd de recuperacéo clinica Favorecer a Auxilia na
adaptacéo ao recuperacao

« Baixa resposta funcional novo estado

« Lentiddo para retomada das ~ metabdlico.
atividades

funcional durante a
manutengao do peso.

Senescéncia celular Complementar

e Favorece maior
estratégias

« Recuperacao tecidual lenta icienci
e S T otads  Sicncags
« Persisténcia da fadiga 5
) o recuperagao funcional.
« Baixa vitalidade celular.
Sugestdo de formula
Sugestédo de formula ¢ IN s s s

o 2 Recuperacéo celular e funcional

Reduzir fadiga, recuperar fungao mitocondrial, reduzir

Ssll:rndo estregs_e oxidativo e controlar a inflamacgao crénica
subclinica

SENOMAT®.......ooiiii e 20 mg

CavaQT0®@..........eeeeeeeees e eseeees 20 mg

DTIDOSE. ..o 500 mg

EXCIPIENTE QSP.civeveiiiiiieicicieieieie e 1dose

Posologia: 1dose 2 vezes ao dia, ou conforme orientagao
profissional.

Perfil de paciente: Fadiga, baixa energia e recuperagao lenta
apds emagrecimento.

v
CavaQlo® Favorece a produgéo de ATP e reduz o estresse
20-200 mg oxidativo mitocondrial.
Literatura técnica do fabricante
D-ribose Contribui para ressintese de ATP e recuperagao da
500 mg-5g disponibilidade energética.

Mahoney et al,, 2018

[$]Ate RS 100 Ate RS 200 [$]$]/8] Até RS 300 [8]$][8]/$]Ate RS 400

*Preco sujeito a alteragdes, sem aviso prévio.




Sugestdes de formulas

Sugestéo de férmula « IN

$i8's
03 Prevengdo do reganho ponderal

Favorecer resultados apés o emagrecimento,

S reduzindo oscilagdes glicémicas e auxiliando na
ety adaptacao metabdlica.
BIUCONIIN®........oiii e 125 mg
Green coffee (Café verde).......o.covvnrnrnsenerseisnin 300 mg
Picolinato de Cromo.........c.ccciieiiiinneeie e 50 mcg
EXCIDIENTE QSP.uvuriiiireieicieiieieireisei et 1dose

Posologia: 1 dose ao dia, preferencialmente 20 a 60 minutos
antes da refei¢ao principal, ou conforme orientagao
profissional.

Perfil de paciente: Estagnacao ponderal, oscilagdes
glicémicas e maior desejo por carboidratos.

v
Green coffee Favorece o metabolismo energético e auxilia na
Cafe verde manuteng&o da perda ponderal.
100-300 mg Sheer; Alois, 2026
Picolinato de Contribui para o metabolismo da glicose e reduz
cromo oscilagdes relacionadas ao apetite.
200-400 mcg Sheer; Alois, 2026

Sugestéo de formula « IN

O Saciedade sustentada
pos-emagrecimento

$$

Quando @ Maior saciedade, controlar do apetite e contribuir para

usar amanutengao do peso apds o emagrecimento.

Carolean®............cocviinieiete s 750 mg
Senomat® 20 mg
EXCIDIENTE GSP.ciuiiiiiiiieieiceseces e 1dose

Posologia: 1dose ao dia, ou conforme orientagao profissional.

Perfil de paciente: Retorno da fome, baixa saciedade e risco
de reganho de peso.

4
Carolean® Favorece maior saciedade e auxilia na adaptagao
159 ao retorno gradual da alimentacéao, evitando
,

ingestdo exagerada.

Literatura técnica do fabricante

Sugestéo de féormula « IN

$$
o Lipedema
suporte vascular e controle do edema

Quando | Inchaco persistente, sensacao de peso e desconforto

usar em membros inferiores.

Venolin® 75 mg
SENOMAL®......oiiiiic e 30 mg
EXCIPIENTE QSP..iviieieiieiiiieiieieie e 1dose

Posologia: 1 dose ao dia, apds as refeicdes, ou conforme
orientagao profissional.

Perfil de paciente: Lipedema com edema, sensacao de peso e
desconforto nos membros inferiores.

v
Venolin® Venotbnico e vasoprotetor, reduz permeabilidade
75-150 mg vascular e favorece drenagem linfatica.

Pacuta et al., 2025

[$laters 100 [$]$]Ate RS 200 [$]$]$]Ate RS 300 Até R$ 400

*Preco sujeito & alteragdes, sem aviso prévio.




Olhar cientifico

Antocianinas na tolerdncia a glicose e na
sensibilidade a insulina

Segundo Yu e colaboradores (2026), ensaio clinico randomiza-
do, duplo-cego e controlado por placebo avaliou 68 adultos
chineses, entre 30 e 60 anos, com intolerancia isolada a glicose.
Os participantes foram distribuidos para receber 160 mg de
antocianinas ao dia (80 mg apos o café da manhéa e 80 mg apos
0 jantar) ou placebo, durante 12 semanas.

O desfecho primario foi a funcéo das células B pancreaticas,
avaliada pelo indice de disposicao. Também foram analisados
aresposta ao teste oral de tolerancia a glicose (TOTG), a sensibi-
lidade a insulina e a presencga de produtos finais de glicagao
avancada (AGEs) na pele.

Principais resultados

@ Maior retorno a tolerancia normal a glicose
Ao final de 12 semanas, 55,9% do grupo antocianinas
apresentou glicemia de 2 horas inferior a 7,8 mmol/L no TOTG,
comparado a 29,4% no grupo placebo (p = 0,013).

B3 Aumento da sensibilidade a insulina

O indice de Matsuda apresentou melhora superior no grupo
antocianinas, com diferenga ajustada de 4,6 pontos em relagéo
ao placebo (p = 0,003).

B Menor resposta glicémica e insulinica apés sobrecarga
Houve redugao da glicose e da insulina em 1e 2 horas apos
o TOTG, indicando menor necessidade de hiperinsulinemia
compensatoria.

@ Reducéo dos AGEs cuténeos
Os AGEs, avaliados por autofluorescéncia da pele, diminuiram
significativamente no grupo antocianinas, acompanhando a
melhora da sensibilidade a insulina e da resposta glicémica
pos-prandial.

Concluséo

A suplementagao com 160 mg diarios de antocianinas esteve
associada a maior retorno a tolerancia normal a glicose, aumento
da sensibilidade a insulina e reducéo dos AGEs cutaneos em
adultos com intolerancia isolada a glicose. Os resultados indicam
atuacéo predominante sobre a resposta periférica a insulina, sem
demonstracédo conclusiva de melhora da fungao das celulas 3.
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